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ANATOMIE. 

1 . STSTEMDERVERGLEictffiiioEif Anatomis, etc. — Sjstpme d'Anatomie 
comparée; par J.-Fr. Meckbl , prof, de méd. , d'anat. et de 
physioL à l'Université de Halle., a*. paii:ie, i"*. division. 
In-8°. , X et 542 p. Halle , 1824 ; Renger. 

M. J.-Fr. Meckel a divisé son traité d'anatomie comparée en 
deux parties. Dans la première, qui parut en 1821 à Halle , et 
duntnous avons rendu compte (i), il traite de l'anatomie gé- 
nérale , c'est-à-dire des lois de formation des systèmes organi- 
ques. La deuxième partie que nous annonçons contiendra Tana- 
toniie spéciale. 

Nous regrettons beaucoup de ne pouvoir donner aujourd'hui 
à nos lecteurs qu'une courte notice sur la première division de 
cette deuxième partie; mais nous ne tarderons pas à revenir 
sur ce travail important , à exposer les idées générales qui 
ont présidé à sa rédaction , et les faits nouveaux qui s'y trou- 
vent consignés. Nous allons indiquer ici la marche suivie par 
l'auteur dans XAnatomie spéciale^ qui commence avec ce second 
volume. M. J.-Fr. Meckel a adopté la classification physiologi- 
que des organes, à l'exemple des anatomistes modernes; mais 
au lieu de procéder comme ceux - ci par une sorte d'analyse 
du plas composé au plus simple , l'auteur a préféré la marche 
synthétique, bien plus "difficile en anatomie comparée, puisque 
l'organisation la plus composée est celle que nous connaissons 
le mieux. [Ainsi , M. Meckel examine successivement chacun 



(1) Butteiin des Sciences médicales, 1824, Tom. I, art. i. 
C. Tome IX. 
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»1«»* app.imh organiques, d ab- rd d'one manière générale, 
poîs eu procédant des ctassfs ioférieores de la série aux su- 
périeures. 

Le premier livre est consacré à l'appareil locomoteur , divisé 
très naturellement en actif et en passif, c'est-à-dire en muscles 
et en parties dures. Celles-ci ne sont quelquefois qu'une modi— 
fication des tégumens externes, et d'autres fois elles se trouvent 
plus profondément soos les couches musculaires que recouvre nt ces 
derniers. Après avilir établi les conditions générales de l'appareil 
locomoteur, l'auteur parcourt l'histoire d^ sa partie solitle ou 
passive, en remontant des zcophvtes à l'extrémité de la série. 
Ce Tolume finit avec l'histoire du squelette des amphibiens 
( tons les reptiles de M. Cuvier ) , et une comparaison de la 
tête dan« les 4 genres de cette classe, c'est-à-dire des batraciens, 
des chéloniens , des ophidiens et des sai: riens. !Nons promettons 
encore de revenir sur l'ouvrage de M. Meckel, et de donner 
un aperçu du système de ce célèbre anatomiste. H...D. 

3. MtDicmisrais RxALwÔKTEtBvcB, etc.— -Dictionnaire des sciences 
médicales , etc. ; publié par les Dm. J.-F . Piitit et L. Chof- 
LAIT. i*". partie. Jnatomîe et Pkfrsioiogie. Tom. VI. OP- 
REY. XII, 898 p. In-8«. Altenbourg, i825. 

L'apparition de notre grand Dictionnaire des Sciences me'di- 
ealeSj quelque imparfait que soit cet ouvrage, a fait sentir tonte 
l'utilité qu'on devait attendre pour les médecins, très occu- 
pés par leur clien telle , de ces collections de courtes monogra- 
phies réunies par ordre alphabétique dans un nombre de vo- 
lumes toujours petit, si on le compare à celui des ouvrages qu'il 
représente. L'ouvrage de MM. Pierer et Chonlant tend au 
même but que tous les dictionnaires spéciaux on encyclopédi- 
ques qui se sont succédés et se succèdent encore depuis la fameuse 
collection de d'Alembert, etc. Mais ces auteurs ont cru devoir 
diviser leur travail en autant de parties qu'il y a d'ordres de 
sciences médicales , réunissant ainsi dans la première partie 
Tanatomie et la physiologie , ou les sciences qui doivent pré- 
céder et éclairer l'étude de l'homme malade. Cette division 
offre aux gens du monde l'avantage d'avoir séparément telle ou 
telle partie de notre domaine scientifique qu'ils désireront con-* 
naître. Kes articles nous ont paru rédigés de manière à être 
bien compris par toutes les personnes un peu instruites. La 
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' plupart sont das k la plume des é<liteiirs , qui oat ajouté à tous 
une bibliographie , où Ton retrouve Térudition connue de 
M. Pierer. H. 

5. Traité o'anatomik jchirurgicalb , ou Anatomie des régions , 
considérée dans ses rapports avec la chirurgit*. Ouvrage orné 
de i4 pi., représentant les principales régions du corps; par 
Vklpkau, D. m. p. u vol. in-8<>., ensemble de 600 p. Paris, 
i8a5-i8a6; Crévot. 

Cet ouvrage se distingue par la méthode d'exposition clr i- 
sie par l'auteur. Il étudie séparéinent chacune des régions du 
corps, qu'il limite et circonscrit afin delà considérer dans 1 en- 
semble des parties qui la composent , puis il décrit tous les 
éiémens qui s'y rencontrent, et fait connaître ce que chacun 
d'eux présente de particulier, c'est-à-dire, la direction , les 
i^pports exacts des objets les plus importans entre eux , les 
changemens de volume et de position déterminés par les lé- 
sions des organes ou par les variétés de conformation. L'étude 
des parties a lieu par couches, l'anatomiste va de la peau vers 
les os ou des os vers l'extérieur, suivant l'application qu'on se 
propose. C'est un véritable tableau topographique dans lequel 
se trouvent indiquées les parties qu'il faut atteindre , celles 
qu'il faut éviter. M. Velpeau avait commencé son travail avec 
M. J. Cloquet , l'un de ses premiers maîtres , mais l'idée même 
de cette méthode appartient à Winslow età Desault M. Boyer a 
aussi présenté une esquisse de cette méthode topographique dans 
son Traité d'anatomie. M. Roux a professé cette science suivant 
la même méthode , et il en a consigné les bases dans l'anato- 
mie descriptive de Bichat, qu'il a rédigée en partie. Béclard a 
souvent suivi cette marche dans ses leçons à la faculté de mé- 
decine. Divers traités généraux et particuliers avaient été déjà 
publiés en Allemagne , en Angleterre , en Italie et en France ; 
M. Velpeau les a mis à contribution et indique avec bonne foi 
les sources auxquelles il a puisé. Nous allons faire connaître 
l'ordre qu'il a suivi. 

Le premier volume contient la description des régions qui 
appartiennent à la partie supérieure du corps, il est divisé en 
quatre chapitres qui traitent de la tête , du cou , des membres 
thoraciques et de la poitrine. Chaque chapitre est subdivisé en 
articles qui renfennent diverses sections ; dont chacune com- 

1 
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prend t:tie région ; on y tronve oans l'ordre ^cirant les organes 
à oonj^idérer, la pcao , la couche cellulcuse , tes aponévroses , 
les muscles, les artères, les veines, les lymphatiques, les 
nerfs et les os. 

Le deuxième vclume contient trois chapitres destinés à l'ex- 
position de l'ôuatouiic chiruj*^icale de i ahdomen , du l>i.<siu 
et des membres inférieurs ; chacun de ces chapitres est diriâé 
comme dans le vclunieprécédenî , en diverses régions, plus ou 
moins importantes , suivant la gra\it«; des opérations qui y sont 
ordinairement pratiqtiées. 

, Du reste , bien que M. Velpeau ait compris dans son ouvrage 
des légioùs sur lesquelles on pratique bien rarement des opé- 
rations chirurgicales, et même quelques-unes sur lesquelles 
on n'en pratique jamais, on ne peut lui reprocher d'avoir 
rendu son ouvrage aussi complet qu'il pouvait le faire. Ces 
parties, qu'on regarde comme; peu importantes, étant oni- 
ses, auraient détruit l'ensemble que devait présenter le livre de 
M. Yelpean, qui ne doit point être regardé comme un livre 
élémentaii*e, maisbiencomme un ouvrage destiné à touslespra- 

ciensquî font des opérations chirni^calcs, et qui sont déjà fa • 
nîliers avec l'anatomic. Sans doute on pourrait faire quelques 
observations sur la méthode adoptée par l'auteur, on aurait 
voolu plus de concision, le désir de tout dire se laisse trop 
voir; mais ces reproches sont presqu'un éloge, et il n'y a point 
de doute que le Traite de M. Velpeau ne soit une acquisition 
utile à la science et à la pratique de la médecine. 

Les planches , dessinées par M. Chazal, sont fort bien lith ^- 
grapbiées , et nous ont paru très-exactes. 

4. Essai sus l'oiganisatioii du pooMori dbs oiseaux ; par le docteur 
Colas. {Journal complément, des Se, me'd, i décembre i^i5 et 
février 182Ô. ) 

L'auteur commence par exposer Tétat des connaissances ac- 
quises jusqu'à présent sur l'organisation des voies aériennes 
chez les oiseaux. Il fait connaître le résultat des travaux de 
Perraud et de Girardi. Le premier découvrit les ouvertures par 
lesquelles le poumon des oiseaux transmet une portion de l'air 
introduit par les bronches là des sacs membiraneux, chargés 
eux-mêmes de le répandre au loin dans lés différentes régions 
du tronc. Le second publia un mémoire sur la respiration des 
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oispanx, et sat mettre dans ses descriptions, plas d'ordre et de 
deuils qn'oD n'avait fait jusqu'alors. Enfin Camper découvrit 
ia pénétration de Tair dans les cavités des os du tronc et des 
membranes. Mais aucune étude spéciale n'avait été faite sur le 
poumon ; et, longtemps abusés par l'analogie, les naturalistes 
ont pu le croire organisé de la même manière que celui des 
oiammifères. Cette opini-tn , d'après M. Colas, serait une 
grave erreur; selon lui « le poumon des oiseaux ne ressemble 
» pas plus à celui des mammifères qu'à celui des reptiles, peut- 
» être moins; de plus, la distribution des bronches dpns sou 
M tissu se fait d'après un mode tout particulier qui u^oIFre pas 
» d'analogue dans les autres animaux vertébrés, u Nous sui- 
vrons rapidement l'auteur dans les descriptions quHl fait des 
diverses parties de lappareil respiratoire chez les oiseaux. 

La trachée et les deux larynx, considérés sous le rapport de 
la phonation ne doivent point être examinés ici. Sous le rapport 
de la respiration , ils n'offrent rien qu'on ne connaisse déjà. 

Les bronches, depuis leur origine jusqu'à l'endroit où elles 
pcuètrent dans chaque poumon , sont situées entre la face in- 
férieure de cet organe , et la face supérieure du cœur: Cette 
portion de» bronches , que l'auteur appelle /;or//o/t libre ^ est 
fixée supérieurement par une membrane particulière. Aban- 
donnant la description des bronches , pour la reprendre 
plus lard, l'auteur arrive à celle des poumons. Il examine 
leur situation et les différences de rapports qu'ils présen- 
tent chez certaines espèces d'oiseaux. Ainsi chez la Buse, 
ils sont séparés par toute l'épaisseur de la colonne ver> 
tébrale et une cavité aérienne jusque près de leur partie posté- 
rieure. Leur volume est à peu près le même que celui des pou- 
mons des mammifères; les rapports de leur poids avec celui du 
corps est aussi à peu près dans les mêmes proportions que chez 
ces derniers. Toutefois l'auteur nous paraît ici en contradic- 
tion avec. lui-même ; car pour appuyer son assertion, il expose 
\e résultat de ses expériences, qui le conduisent à établir que le 
poids du corps est à celui du poumon comme go est à i. Or 
chez les mammifères, chez l'homme, par exemple, on sait 
qu'il est environ comme 3o-55 à i . 

L'auteur compte à chaque poumon quatre faces et quatre 
b rds ; nous ne pourrions le suivre dans cette longue tlesciip- 
tioo saïus excéder les bornes de cet article, ^'ous noterons seii- 



lem^ntqn'a b face po^érieu r e de cluiTse po'iDoa se traoTC 
«Be ligne transfenale saillante « domunt attache à ose mem- 
ftvaoe rnnitant de fadossemeitt de i sacs aériens chargés de 
rtcowmr cette face, l'an en avant, l'antre en arrière de U 
KgDe dont non 4 venoas de parler 

Be venant à la descrio^ion dft» bronches . a lenr eotL'ee tian* 
les poomons . Taatear la commence du tronc aax branches Kt 
aux rameaax. C'est de la convexité de la portion, tfngag^'d dans Le 
]K>timen qae naissent les branches les pins Toln mineuses desti- 
nées à la partie antérieure de cet organe; et parmi ces branches, 
la première est presque seule chargée de distribner l'^ir daas 
cette partie; lesaotresne sont qa'accessoîres. >oii5 sommes de 
nouveau forcés d'abandonner Tantenr dans la description au<i.3i 
exacte qne détaillée qu'il fait des ramilîcations bronciûques . d** 
lears divisions secondaires, et de leurs différentes direcrioQ'^. 
Abordons maintenant sa théorie de la respiratica. Dans 1 inspi- 
ration , l'air introduit dans les voies aériennes suit deux routes 
différentes, comme on Ta le Toir. Les parois du thorax s'écar- 
tent, les sacs aériens sont dilatés, le vide tend à <*> fjîre dans 
Fintérienr des sacs aspiratoires , et Tair aussitôt s- précipite à 
travers les bronches. Il trouve des canaux ouverts dans tons 
les sens autour du tronc bronchique ; alors une partie de cet 
air s'insinue dans ces canaux pour être répandue da^s tout le 
tissu pulmonaire, et opérer l'hématose; l'autre portion suit le 
ealîbre du tronc et des branches qui vont s'ouvrir à la sur- 
face du poumon , et remplir les sacs aériens. 

Dans Texpiration , les parois du thorax se resserrent ; les sacs 
aériens sont comprimés , et l'air tend k sortir par les voies qui 
l'ont introduit ; mais il ne peut repasser par ces mêmes voies , 
et ensuite par le trou bronchique saus qu'une portion s'écarte 
par les ouvertures qui , comme nous l'avons dit , existent an- 
tour de rcs canaux , et qui se distribuent au tissu pulmonaire. 
Ce phénomène est dû à la compression éprouvée par Tair qui 
passe des sacs aériens dans des conduits beaucoup plus étroits , 
et par la direction des ouvertures qui sont le plus souvent di- 
A^éeê ânnê le sens du courant d'air expulsé des sacs. Ainsi dans 
l'expiration une portion de l'air que l'inspiration avait intro- 

é m 

dfait dans les tacs aériens , passe dans le tissu pulmonaire , et, 
pour .fions servir de l'expression de l'auteur, balaie et pousse 
devant elle l'air qui vient de servir à l'hématose. « U existe en 




Ânatoinie. 7 

entre, à la surface du poumon, en dehors et en avant de U 
face postérieure , nne ouyertare qui n'est point la continuation 
d'un tuyau bronchique, comme celles qui conduisent l'air 
dans les sacs aspiratoires ; elle est spécialement destinée à rece- 
voir une partie de l'air comprimé daos le sac , et à le dissémi- 
ner dans le parenchyme au moyen des nombreuses ramifica- 
tions dont elle est le tronc. Ces rameaux se distribuent aux 
faces antérieures , postérieures et au bord externe de l'organe 
pnlihonaire. » Cette observation que l'auteur aurait pu rendre 
par une phrase plus correcte (1} semble indiquer d'une manière 
presque certaine que la presque totalité du poumon est parcou- 
rue dans l'expiration par une très-grande partie de Tair chassé 
des sacs aériens.. 

L'exan^en^anatomlque de ces sacs aspiratoires occupe ensuite 

M. Colas Us sont formés par une membrane qui n'est que la 

continuation de celle des bronches, dont la portion engagée 

n'csfe composée chez le» oiseaux que de parois membraneuse» 

dan& toute son étendue ( à l'exception de quelques points du 

tronc principal chez le cazoar et le cygne). Cette membrane 

est entièrement dépourvue de fibres musculaires. Les sacs aé* 

riens, libres à l'intéfieur et humectés par un fluide qui leur 

donne du poli, adhérens de toutes parts à l'extérieur, auxpar^ 

fies environinantes , mais d'une manière peu intime, ont pour 

usage d'attirer l'air dans leur intérieur, et de le faire passer et 

repasser k travers le parenchyme du poumon ; de donner à 

l'oiseau plus de légèreté ; enfin, de fixer le poumon, qui, sans 

leur secours n'occuperait qu'un très-petit espace sous les côtes. 

Les sacs aériens sont au nombre de neuf, quatre de chaque 

côté; le neuvième ^ commun aux deux poumons, est impair. 

Nous allons, d'après l'auteur, indiquer les noms et les situa«v 

tions de ces sacs , ne pouvant le suivre dans la descriptioi^ 

qu'il donne de chacun d'eux en particulier. , ,; 

Le i*'. , ou irache'lien, est situé en haut et en devant da^i^ 

la poitrine ; le 2e. , ou cardiaque, est impair et va de raf)f,<^ 

l'autre côté de la poitrine; il est au-dessous du premier» TIa^ 

d.eux correspondent à la partie antérieure du poumon dojn|ï)il^ 

reçoivent l'air ; le 3^. ^ ou hépatique, avoisine le foie ;,)^i4k^>1 

ou épiplcïque , avoisine ce que l'auteur nomme répiploQn«(Ç'fj^f% 

■ ■ . ■ I I I .11 I W . ■ I ■■ 

(1) Il est }>resqiie inutile de faire observer qu'niie ouverte^ ntr^%A 
avoir à!t%,rami ^cations dont elle est lé tronc, ■ Ai-^ Jn£v^ 



r. 
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à-dire, la membrane qui sépare le foie de rinlestiu ; le 5*. y 
commaniquant avec le bord postérieur du poumon , et ayant 
ses rapports les plus importans avec l'intestin , a été appelé 
intestinal par M. Colas. 

Le sac cardiaque des oiseaux répond au médiastin antérieur 
des mammifères. Ses usages consistent à lier le cœur et le poii-r 
mon aux parois de la cavité tboracique , à les maintenir dans 
leurs apports , à maintenir les canaux aériens , les vaisseaux 
sanguins , les gros nerfs , et quelques muscles qui sont placés 
dans la région du tronc tapissé par ce sac. . 

Quant au sac intestinal « sa paroi interne collée à la paroi 
libre de la membrane séreuse de Tintestin , est malgré cela 
tellement mince et transparente que quand elle est appliquée 
sur un organe, on le voit aussi clairement que s'il était à nu : 
elle forme avec le péritoine une cloison du côté de l'intestin , 
qui le sépare entièrement de Tair atmosphérique et le relègue 
dans un espace assez étroit eu haut , suffisant seulement pour qu'il 
iait un point d'attache à la colonne vertébrale. Cet espace est 
plus large en bas. Dans le jpremier sens , la cloison s'attache 
aux os du bassin et sur le milieu environ de la largeur du rein , 
en suivant presque partout le trajet de l'artère ; en bas elle 
s'attache à la paroi inférieure de l'abdomen et à celle du bas- 
sin , en arrière sur les côtés du cloaque , et en devant au sac 
épiploïque. » Nous avons rapporté cette description de la paroi 
interne du sac intestinal , pour aider nos lecteurs à rectifier 
l'erreur qui jusqu'à présent avait été commise, et qu'a rele- 
vée M. Colas ; erreur qui conduisait à faii^ admettre que les 
parois de cette cavité aérienne se répandaient dans tout le 
ventre et servaient de péritoine au tube digestif : il est, en 
effet , presque impossible au premier coup d'œil de distinguer 
la paroi du sac appliqué sur cette membrane séreuse. 

Jusqu'ici nous avons examiné le poumon des oiseaux dans 
son organisation superficielle; suivons l'auteur dans l'examen de 
l'arrangement des matériaux qui composent le tissu de cet 
organe. 

D'après la disposition des ramifications bronchiques , l'air se 
répand presque, partout à sa surface avant de pénétrer à l'inté- 
rieur , ce qui n'a point lieu chez les mammifères. Ici nous lais- 
serons encore parler l'auteur. « Chez les oiseaux., le paren- 
chyme pulmonaire ?e trouve entre deux réservoirs dans toute 
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son étendue , et il est traversé assez réguUèrenieat dans toute 
son épaisseur par les rainiljcations tcriuioales des bronches qui 
vont de l'un à l'autre réservoir sans interruption. La substance 
qui occupe les intervalles que laissent entre eux les ramusculet 
bronchiques ^st propremeut le tissu pulmonaire. Cu tissu est 
esseutiellemi^nt composé d'artiTCs et de veines. Examiné à l'œil 
nu, il semble faire une masse continue ; mais à la loupe, il 
paraît composé d'une foule de filamens et de lamellei;, arrangées 
d'une manière inextricable comme dans le tissu de l'éponge. 
Ces (ilatnens laissent entre eux des espaces tros-irré^uliers où 
l'air s'in&inue.... Les filamens du tissu pulmonaire sont formés 
par les vaisseaux sanguins en très-gr;inde partie. » 

IM . Colas établit ensuite un parallèle entre les poumons dos 
reptiles, des oiseaux et des mammifères. 11 eu résulte , qne chez 
ces trois classes d'animaux Tor^aue respiratoire et les fonctions 
de la respiration présentent des différences bien tranchées , et 
sous le rapport de l'organisation , et sous le rapport de Texé- 
Gution. 

Pour donner une idée juste de la manière dont s'exécute le 
double passage de l'air dans le poumon chez les oiseaux, M. Co- 
las se sert de la méthode suivante. Soit un tube di)nt l'extré- 
mité supérieure est libre , et auquel on adapterait par l'autre 
extrémité une vessie non remplie d'air , soit dans l'intérieur 
du tube une éponge qu'on veuille imbiber de ce fluide. Suppo- 
S0U8 qu'il y ait des moyens de dilater la vessie , et (qu'ils entrent 
en action : l'air dans lequel plonge l'extrémité ouverte du tube 
traversera l'éponge et se précipitera dans la vessie ; voilà p')ur 
l'inspiration. Qu'une puissance quelconque vienne à compri- 
mer la vessie , l'air expulsé repasse au travers du tissu de 
l'fponge pour sortir du tube ; voilà pour l'expiration : ainsi 
l'éponge aura été imprégnée deux fois dans la série des phéno- 
mènes que l'appareil peut exécuter. 

Enfin , on peut lier impunément la trachée-artère chez les 
oiseaux vivans , après avoir fait une ouvei*ture aux sacs aériens 
d^'une extrémité du poumon. L'ouverture artificielle fait alors 
les fonctions de trachée-artère , et les sacs aériens restés intacts 
conservent leur mode primitif d'action. Nous terminerons en 
rapportant l'expérience suivante. 

Sur une corneille manteléc (Confus cornix) une ouverture 
ff&t* pratiquée aux sacs aériens situés à l'exlrémilé postérieure 
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du poumOD, et on lie la trachée artère; l'oiseau se irouYè 
étOQué, comme s'il sentait qu'il vit d'une autre manière. Aus- 
sitôt après l'opération il vole, il marche , il dispute sa proie 5 
d'autres oise?.ux, il exécute la défécation ; sa respiration est 
un peu plus fréquente. Il vit ainsi pendant cinq jours , et on 
provoque la mort par l'occlusion de la trachée artificielle. 

Toutefois plusieurs oiseaux, tels que le pigeon, le coq, le 
moineau , etc. , ne sont pas capables de supporter aussi bien les 
eflFels d'une telle révolution dans les fonctions respiratoires : 
ils sont jusqu'à la mort plongés dans un é'cat de stupeur 

Le mémoire de M. Colas offre, comme Ton voit, un grand 
nombre de faits nouveaux pour la science; et un pareil travail 
mérite des éloges à son auteur. J. A. S. 

5. Anatomy TAUGflT BY Analysis, ctc. — Ânatomie enseignée par 
l'analyse : Discours d'introduction au cours fait dans les galles 
d'anatomie de Philadelphie p :)ur la 5*^. session, iSsS— «>i826; 
par Jean D. Godman, D. M.; in-S**; aS pages. Philadel- 
phie, 1826. 

M. Godman pense que l'histoire de la médecine avant Hip- 
pocrate se perd dans la fable, et attribue à la manie de rai- 
sonner d'après des faits insuffisans et de peu d'importance , en 
négligeant le secours de Tobservation , la lenteur des progrès 
que cette science à faits depuis le vieillard de Cos. Cette manie 
lui semble funeste pour l'étudiant en médecine surtout dont 
l'imagination ardente l'égaré aisément, et qui conçoit trop 
légèrement l'espoir d'élever aussi un système. Le temps qu'il j^ 
perd dans ces chimères , ses condisciples l'emploient à acquérir JH 
de solides connaissances, et négligé par eux il ne lui resté ^ 
bientôt plus que la ressource de se plaindre de ce que l'on 
méconnaisse son talent et d'accuser le monde d'ignorance et 
de stupidité. L'anatomie a souffert de ces erreurs comme les 
autres parties de la science , et ce n'est que depuis le retour au 
véritable esprit d'étude que la célérité des progrès a dépassé 
l'esjioir le plus anticipé et déchiré le voile du préjugé et du 
dogmatisme. Le premier pas en ânatomie a quelque chose de 
répugnant , dit M. Godman ; on ne prévoit pas alors les appli- 
cations de l'anatomie à la médecine , et le peu d'exactitude de 
la plupart des livres destinés à guider les étndians n'est pas 
fait pour les encourager. L'auteur expose ensuite successive- 
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ment les rapports nombreux de l'anatoniie à la science ea 
général, dont elle est la véritable base. Il s'attache à faire 
sentir les défauts de la méthode ordinaire d'enseignement où 
la dissection des parties est préparée d'avance, de manière que 
les élèves ne peuvent se faire une juste idée des rapports qui 
eiistent entre elles. Persuadé que l'habileté du professeur est 
insuffisante pour suppléer à ce défaut, M. Godman depuis 5 ans 
a adopté une nouvelle méthode qu'il appelle analytique ^ et 
qui consiste à faire toutes les préparations sous les yeux des 
élèves. Les faits se gravent mieux dans la mémoire quand la 
vue et l'ouïe les portent ensemble à l'entendement. Sans 
ambition , sans désir de briller et possédé du seul besoin d'ê- 
tre utile, M. Godman déclare qu'il est prêt à abandonner la 
méthode qu'il a adoptée si on parvient à lui en indiquer une 
meilleure, et ne demandant à ses élèves qu'une approbation 
libre et spontanée , il se trouverait digne de mépris s'il cher- 
chait à exciter leurs passions, à fausser leur jugement et à 
s'attirer leur faveur aux dépens de ses propres rivaux dans la 
carrière de l^toeignement. 

6.BKscHRBiBCTKGDERPATH0L0GiscHENPRvEpARATE,etc. — Description dcs 
préparations pathologiques qui se trouvent à l'Institut ana- 
tomique de Wurtzbourg. Par le Dr. Hesselbach. In-8* , de 
428 pag. Giessen, i8î24; Heyer. 

La riche collection de préparations pathologiques de l' In- 
stitut anatomique de Wurtzbourg, vient d'obtenir un nouveau 
degré, d'utilité; la description des pièces se trouve accompa- 
Wf- guée d'observations importantes et parfois de l'histoire de la 
^ - maladie pour la plupart tirées des écrits de Siebold père. 

7. Ossification ou système artériel et Dilatation du système 
veineux; par G. Strambio. {Annali délia medicina fisiologico- 
patologica, i5e. fascic, p. 44^- ) 

F. Scalû, avocat d'un tempérament sanguin-nerveux, d'une 
constitution robuste ,. d'une stature au-dessus de la moyenne, 
très-rousculeux , les yeux et les cheveux noirs , se plaignit dès 
sa jeunesse de palpitations après tous les exercices tant 
soit peu violens ou rapides; plus tard des peines d'esprit dé- 
terminèrent chez lui des accès d'hypochondrie. Telle quantité 
dalimens ou de boissons qui auparavant île lui causait aucune 
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gène , sofSsait assez sooTeat pour Gciasioaei' un malaise inex- 
primable a^ec ane crainte profonde poar se» jours, des flatuo- 
lenœs et des vertiges. Les palpitatioiis n'étaient ni mcHns 
fréquentes ni moins faciles à L'appeler ; la simple action de 
monter 00 de se promener trop vite les réveillait. L'on n'oppo a 
à ces accidens que la diète sévère et l'nsage modéré do vin 
L'idée fixe encore dominante cpie rbjpi.chondrie dépendait 
en grande partie de l'atonie du système digestif , fit qae l'on 
«ut très- rarement recours aux saignées et aux sangsues , et 
l'on fat obligé d'user de ces mojeos parce que Scalfi fut atta- 
qué d'une hépatite légère mais aiguë ; après l'emploi de ces 
médications , les troubles kjpochrondriaques disparurent avec 
l'bépatite. A quelque temps de là, de retour d'un grand 
repas et après un court trajet de promenade, il était allé voir 
un de ses amis et causait paisiblement avec lui en tenant un 
verre à la main ; Scalfi porta la tète et le tronc en arrière pour 
boire; pendant ce mouvement il se mit à rire d'une facétie de 
son ami. Tout à coup il porte rapidement la tète et le tronc 
eu avant , abandonne le verre et va donner Jj^^rout sur un 
tableau voisin. Aucun des assistans ne pouvait ti^çoaner que 
le malheureux avait cessé de vivre, et les spectateurs atten- 
daient tranquillement que ce violent accès de rire le laissât 
reprendre haleine ; il n'était dv»jâ plus. Appelé sur-le-champ , 
je le trouvai une petite heure après l'accident assis sur une 
chaise ; la figure conservait encore l'expression du rire, seule- 
ment elle était un peu . injectée et gonflée , point de pouls, 
point de respiration ; quelques essais me donnèrent la doulou- 
reuse certitude qu'il était perdu sans ressource. Je ne lui fis ^ 
xien , persuadé que l'on ne pourrait obtenir de sang par l'ou- 
vert ure de la veine , je pensai que Scalfi était mort d'apo- 
plexie froudroyante et d'hémorrhagie cérébrale. 

Autopsie. Os du crâne très-durs et deux fois plus épais que 
dans l'état naturel, deux os surnuméraires assez durs de la gran- 
deur d'une pièce de 5 centimes dans l'union de la suture sagittale 
avec les pariétaux et l'occipital. Tous les tissus encéphaliques 
étaient dans un état parfaitement naturel , si ce n'est que les 
vaisseaux cérébraux étaient gorgés de sang L'on trouva du 
sang épanché dans la cavité thoracique droite ; mais il fut im- 
possible de trouver le point d'où il s'était échappé; les pau- 
mons étaient gorgp« de sang, mais sains; le cœur était voiami- 



Beux , ses parois épaisses , les oreillrttes sensiblement dilatées , 
la carotide gauche était ossifiée en trois points différons dans 
Fespace de-plusieurs lignes , un peu au-dessas de sa naissance ; 
les veines pulmonaires étaient dilatées et leurs parois fort 
animées; on trouva- aussi trois ou quatre onces qnviroh de 
saog dans Tabdomen. Après une longue et minutieuse re- 
cherclie, on trouva la veine cave inférieure très -dilatcej au- 
dessous de la région hépatique et d*un tissu très-roi Hce ; il y 
avait en cet endroit une fente de quatre lignes environ. L'on 
agrandit cette fente et l'on examina la paroi interne de la 
veine; Ton vit que les tuniques étaient divisées et prêtes à se 
rompre. Dans un autre point où la membrane externe seule 
contenait .le sang , toute la ' veine cave était pins ou moins 
distendue et variqueuse ; l'aorte descendante était ossifiée un 
peu au-dessous de sa division dans le trajet de deux ponces, 
l'estomac était ample et rempli d'alimens (la moit était sur- 
venue une heure après le repas). Plusieurs substances conser- 
vaient encore leur forme et leur couleur. 

D'où vif|ri|^|ftou 8 demanderons nous, ce surcroît de nutrition 
des artères nu préjudice des veines ? Était-elle congénitale ou 
bien accidentellement déterminée par une inflammation lente 
des tuniques artérielles occasionée chez elles par un sang 
trop oxigéné et trop fortement poussé par un cœur dont les 
fibres étaient excessivement énergiques. Mais pourquoi les os 
du crâne étaient -ils si durs et si épais? Pourquoi des os surnu- 
méraires? Quelle fut la cause de la mort? Le sang épanché dans 
le thorax etTabdomeu ne suffisait certainement pas pour la pro- 
duire : l'auteur croit que le ventricule gorgé d'alimens fut re- 
poussé par l'accès de rire instantané et par son mouvement de 
rotation ordinaire , pressa tout-à-coup sur la veine cave , em- 
pêcha le retour du sang et la fit crever ; et il pense que 
Tobstacle à la circulation veineuse ayant eu lieu pendant un 
mouvement de systole du cœur , fut cause que les poumons et 
l'encéphale énormément comprimés par le sang interrompirent 
leurs fonctions. ' Th. C. 

8. Obsbbvation d'unk tsahsfobmation cartilagineuse du pancréas; 
par le D'. Lilienhaiii. {Journ. der Praci, Heilkunde , cah. 
suppl. de iSaS, p. 78.) 

Wilh. H., blonde, d'un tempérament lymphatique, avait 
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joui jusqu'à l'âge de i8 ans d'une assez bonne santé , si ce 
n'est qu'elle était afFectée, depuis son enfance, d'une teigne qui^ 
malgré son opiniâtreté , revêtait un caractère très -bénin. 
Cet exanthème disparut tout à coup, vraisemblablement par 
l'effet d'une "médication imprudente^ six mois plus tard, la 
malade éprouva, dans les membres, de violentes douleurs, que 
toute l'habileté du docteur Vogel ne put dissiper, et bientôt il 
s'yjoignit une contracture des extrémités qui rendit toute espèce 
de travail impossible. Cette jeune personne vécut ainsi pendant 
plusieurs années, eu proie à une alternative de souffrances et 
d'accidens plus ou moins graves (des convulsions de toute es<^ 
pèce et une hydropisie ascite se succédaient alternativement , 
sans intervalle de santé). La malade fut soumise inutilement à 
une foule de médications qui n'eurent point de succès : un 
inédecin , d'ailleurs recommandable , essaya de la magnétiser ; 
elle le fut pendant quatre semaines, au bout desquelles les 
règles, qui étaient supprimées, reparurent, et les convulsious 
cessèrent. Ferons-nous honneur de cette amélioration au ma- 
gnétisme , parce qu'elle a succédé à son ^i^P^^ddku 

Quoi qu'il en soit, une petite tumeui* dure se manifesta, à la 
même époque, à la partie droite de l'épigastre ; elle disparut peu 
à peu, et l'était de la malade devint alors pireque la première fois. 
En novembre i823,M. L... fut appelé auprès d'elle, et la trouva 
dans l'état suivant : contracture des pieds et des inains, impos- 
sibilité de mouvoir les bras , et en général , difficulté extrême 
des mouvemens de toutes les parties ;• tuméfaction des articula- 
tions , qui semblent ankylosées , douleurs dans lés membres , 
état normal de la langue , sentiment donh)nreux à l'épigastre , 
inappétence , constipation , état de constriction de la poitrine, 
palpitations, « expuition extrêmement rare dune salive blanchâ^ 
•tt^ (comme cela se voit chez beaucoup d'h^ste'riques); » du reste , 
visage naturel, disposition morale paisible, mais un peu triste. 
Après avoir observé pendant plusieurs jours la malade, M. L... 
essaya successivement une foule de médicamens, choisis surtout 
parmi les antispasmodiques; mais la maladie resta la même, si 
ce n'est qu'aux contractures des membres succédèrent des con- 
vulsions cloniques, et une surexcitation du système nerveux 
qui portait la malade à chanter pendant des heures entières , ce 
qu'elle n'avait pas l'habitude de faire auparavant. 

Plustard il survint' une salivation abondante, qui durait pen. 
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dant plusieurs heures , et ne pouvail être arri'tée qu'en faisant 
boire de reau-de-vie à la malade. Le ventre devint tendu, dur, 
douloureux au toucher, et cette malheureuse expira en juin 

A l'ouverture, on trouva le pancréas transformé complète- 
ment en une masse car ilaginense; son conduit excréteur était 
en partie oblitéré. Tous les autres viscères de l'abdomen et ceux 
de la poitrine étaient sains. Nous regrettons, avec l'auteur de 
cette observation , qu'on ne lui ait pas laissé ouvrir le crâne et 
le racbis. H. 

9. Sut LES DEBRIS d'uN FORTDS TBOUVli DANS LE SCROTUM o'dK CAR- 

çoif. {Noiiien aus dem Geb. der Natur und Heilkunde; avr. 
i8a6, n*. a8a, p. 282.) 

Nous allons reproduire , en abré|>é , la lettre adressée au ré- 
dacteur du journal indiqué, par M. Ëkl , prof, à Landshut : 
« Il y a environ 18 mois que la ûlle d'un paysan des environs 
de Braunan, en Autriche , accoucha d'un garçon qui, au mo- 
ment de sa naissance, présentait une tumeur considérable du 
scrotum , laquelle augmenta de volume à mesure que l'enfant 
avança en âge. £n opposition à l'opinion de ceux qui considé- 
raient cette tumeur comme une hernie , M. Fatti, chirurgien 
da lieu , voulut ouvrir cette tumeur : elle avait 5 pouces de 
longueur , et environ n ^ pouces d'épaisseur. Après l'avoir in- 
cisée, on vit très-distinctement les cotes, la colonne vertébrale, 
les deux cuisses jusqu'aux genoux, et les deux orbites d'un 
fœtus. On a extrait ces débris, l'enfant a heureusement sup— 
porté l'opération, et sera probablement guéri sous peu. » 
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10. Expériences sur l'empoisonnement; par M. SIgalas , D. M. P. 
( Communiquées à £jicadf£mie de médecine dans la séance du 
\i février 1826. ) 

Ces expériences tendent à prouver que les poisons vont 
modifier les organes plus par les vaisseaux , et conséquemment 
par absorption , que par les nerfs. Yoici le précis de ces expé- 
riences. 10. Ayant coupé la moelle spinale à un animal de 
manière à le rendre paraplégique , et ayaat mis de l'extrait al- 
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cooliqne de noix vomique clans l^s parties paraîj'sées , il a. vu le? 
tétanos survenir aussi promptemeut et aussi énergiqaenient que 
si Iflwystènoe nerveux était resté intact, a®. Ayant, au contraire, 
laissé la moelle spinale intacte , mais empêché le sang qui re- 
vient de la partie où le poison a été déposé d'être porté au 
cœur, il a vu l'empoisonnement ne pas survenir. 3<». Le tétanos 
lui a paru également survenir aussi vite. lorsqu'il a injecté le 
poison dans les bronches , soit qu'il ait coupé ou non les nerfs 
de la 8*. paire. 4**- La noix vomique déposée dans la cuisse d'un 
animal, rendu paraplégique par la section de la moelle épinière, 
a produit le tétanos , non-seulement dans le tronc et les mem- 
bres supérieurs , mais encore dans les parties paralysées. 
5®. Le même effet s'est manifesté, quel que soit le lieu où Ton 
ait déposé le poison, l'abdomen, le thorax, le tissu cellulaire 
du dos , les veines, les bronches , de sorte que les parties pa- 
ralysées sont soumises à l'action du poison , comme celles qui 
ont conservé leurs rapports avec les centres nerveîix r seule- 
ment la contraction des muscles paralysés est plus tardive , et 
semble ne survenir qu'à mesure que le sang apporte la matière 
vènéneuseaux nerfs qui les animent 6o. Ayant injecté' le poison 
dans l'artère crurale d'un animal paraplégique , il a vu ses 
effets se manifester de même ; les convulsions ont d'abord 
éclaté dans les cuisses , et elles ne s )ut devenues générales 
qu'après le temps jugé nécessaire pour que la circiUatiôn ait 
transporté le poison jusqu'à la moelle épinière. M. Ségalas con- 
clut de ces expériences que les muscles volontaires peuvent se 
contracter en certain cas , indépendamment de l'action du 
système cérébro-spinal , que M. Fouquier a été bien inspiré 
quand il a proposé l'emploi de la noix vomique à l'intérieur 
contre les paralysies , et qu'enfin ces faits doivent porter à 
croire que des maladies peuvent avoir leur cause dans le sang. 
Dans ces expériences , M. Ségalas a fait souvent à de^^sein la sec- 
tion de" la moelle spinale sur divers points ; mais le plus ordi- 
nairement il l'a faite au niveau des dernières vertèbres du cou, 
ou des premières lombaires , et cela n'a apporté aucune modi- 
fication aux phénomènes. 
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i-Y Ekamm ou Raptoit db mm. Adblosi, Ortila , Skgalas y - 
Audial fils et Pabisit à l'Acad. R. de Médecine , sur les ex- 
périences de M. fiarrjy concernant l'absorption eiterae; • par 
L.-F. GoNDBBTy D'. M. ; 7a p. in-8. Paris , i8a6 ; Crevot , 
Gabon et c'. 

Dans son mémoire sur Tutilité des ventouses appliquées aux 
plaies empoisonnées, M. Barry , attribuant au vide fait dans le 
poumon l'afilueuce plus considérable de sang dans le cœur 
au moment de ^inspiration , en avait tiré pour conséquence 
que la pression atmosphérique était la principale cause de la 
circulation veineuse. La commission n'a point partagé son 
avis : elle a opposé que la pression atmosphérique n'exerce 
qn'nne influence indirecte sur la circulation veineuse , et nalle 
sar la circulation capillaire ; que la circulation générale est 
subordonnée à la circulation capillaire; que chez le fœtns 
enfin la circulation a lieu sans aucune action d'inspiration. 
M. Barry, pensant que la ventouse agit sur toute la circnlation, 
y avait va un argument en sauveur ; la commission Ta rétor- 
qué contre lai , en affirmant que cette ajCtion eft trop bornée 
pour dépasser les derniers rameaux vefnenx. M. Gondret com- 
bat l'opinion de messieurs de TAcadémie ; l'action produite sur 
l'économie par la diminution ou l'augmentation de la pression 
atmosphérique sur les hautes montagnes ou dans les lieux bas , 
lui paraît confirmer l'opinion de M. Barry. Sa pratique loi a 
aussi démontré que l'action delà ventouse s'étend sur les tissus 
les plus éloignés , et que par conséquent la circalation capil- 
laire n'est pas indépendante de la pression ; le fœtus la reçoit 
d'une manière médiate et n'y est point soustrait. Les ventouses 
ont réussi d'ailleurs à M. Gondret dans des cas d*ëpilepsie , de 
palpitations , d'hémorrhagies utérines , etc. , et l'on voit dans 
un extrait du journal de M. Magendie, rapporté à la fiu du 
mémoire , que M. Gondret a obtenu aussi des succès par l'é- 
lectncité, dans plusieurs cas d'asphyxie. 

la. Dxux PARTS DE TROIS JUMEAUX CHACUN , dont 5 étaient encore 
vivans 4 mois et demi après leur naissance. 

On a vu à Cadix , dans le mois d'avril i8ai , deux femmes 

* 

accoucher chacune de 5 jumeaux. 

1^. La première, âgée de 5o ans, ressentit le 8 lespremières 
C. Tous IX. a 
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douleurs, à ane heure et demie du malin. Avant qu'il fut 3 
heures elle avait mis un garçon au monde , et à 6 heures elle 
accoucha de 2 filles. Chaque enfant avait son placenta particu- 
lier. La délivrance fut heureuse. C'était le 7'. accouchement ; 
le G*, avait été de 2 jumeaux. 

ao. La seconde femme , âgée de 35 ans , éprouva le 1 8 les 
premières douleurs, à 5 heures du matin. A une heure elle ac- 
coucha d'une ûUe vivante , entre 9 et 10 heures du soir d'un 
garçon mort, et ensuite d'une fille vivante. C'était le neuvième 
accouchement ; le 4*- avait été de deux jumeaux. 

Le 29 août , c'est-à-dire quati'e mois et demi on environ 
après leur naissance, les 5 enfans venus vivans au monde se 
portaient hien. ( Pcriodico de la Sociedad medico-quirurgica de 
Cadiz^aào de 1821 , p. 200. ) 

i3. Phrenological JouRBiL. — Joumal Phréuologique , n***. IX et 

X. Londres. 

Cette publication périodique continue à faire connaître les 
progrès delà pkréuologie en Angleterre, en Ecosse ainsi que dan» 
d'autires pays ; les observations qu'elle contient tendent à faire 
connaître l'esprit et la réalité de cette science. — Dans le premier 
article du numéro IX, on examine phrénologiquement pourquoi 
rid^e d'un culte religieux est si généralement répandue, etTonen 
trouve la cause dansTinnéitéduseiitiment delà vénération. —-Le 
•eeond article montre l'importance de la phrénologie pour la 
législation criminelle, et prouve que la plupart des criminels 
ont les organes des sentimens moriux et religieux moins dé- 
veloppés qae ceux des facultés communes aux animaux et à 
rbioittuie ; on j cite un grand nombre de supjiliciés dont l'orga- 
nisation cérébrale a été étudiée à Paris, Londres, Dublin, Edim-^ 
bourg, Glasgow-y York, Liverpool, etc. • — Dans un autre 
article on fait un rapport sur une maison de refuge à Edim- 
bourg pour de jeunes criminels que l'on tâche de corriger par 
toutes sortes de moyens. — Pour faire voir que des faits sem- 
blables à ceux que les phcénologistcs rapp.)rtent, ont été 
observés long-temps auparavant , on a extrait des Transactions 
phÛùsophiques de Londres , vol. 68, part. II. , l'histoire d'un 
individu qui connaissait le volume et la forme des objets exté- 
rieurs , mais qui ne pouvait pas voir les couleurs. — L'art, vi 
traite de la nature et du siège de l'hypochondrie , l'auteur 
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»cToît qnc c'est une maladie du cerveau. — Le ET. Murriy 
Paterson , dans une lettré au rédacteur du Journal Plirénolôgl- 
qne y mande qu'il est parti pour les Indes orientales avec une 
collection phrénologique ; qu'il fait des cours sur cette science 
à Calcutta ; et qu'il y a établi une Société phrénologique. Il 
donne aussi la description comparative du cerveau d'un Indon 
avec celui d'un Burmèse. L'avantage est en faveur du dernier. 
L'analyse de l'ouvrage de M. G. Combe , intitulé Système 
phrénologique^ fait l'objet d'un autre article. La description dtt 
développement cérébral de Shetidan, en comparaison avec set 
talens , termine ce cahier. 

Le numéro X commence 'par une analyse de l'ouvrage dé 
M. le D'. Poole sur l'éducation des cnfans, des imbéciles, des 
criminels, des pauvres et des adultes. L'auteur reconnaît l'in- 
néité des facultés aiTectives et inteliectuellles , il a composé 
tout son ouvrage d'après des principes phrénologiques. Dans 
le second article, on rapporte le cas d'un fermier quia le génitfde 
la mécanique , et qui a toute 11 tête volumineuse, maischezle* 
quel l'organe de la construction est particalièrenlent dévelo|lpé. 
— Une brochure, intitulée Jpologic de laphrt'nologiéy a pour but 
de démontrer que cette science est fondée uniquement sur l'ôb» 
servaftion et l'induction , et qu'elle n'est pas contraire ànx 
croyances religieuses. Dans un autre àrtide , on discute sur lès 
facultés nécessaires à divers jeux, surtout pour ceux des échecs et 
des dames. — Le sixième article contient des questions etdesi^é- 
ponses phrénologiques ; par exemple, on demanda si les élévifk. 
ttons extérieures delà tête sont perceptibles à la vue aussi -"bien 
qu'au toucher; si des cOnèavités intéricfûtés du crâne eorrèspott»- 
dent à des élévatiolis extérieures ; — Si le toucher scrffit pour con- 
naître le développement céi'ébral, etc. *— VIefft ensuite la Con- 
tinuation d'un article sur les catfses phrénologiques qui ren- 
dent les différentes nations plus otf tfroins pfropres à jouir de la 
liberté civile. L'auteur ayant établi une difféi^eôce entre l'indé- 
pendance et la libeKé civile , recôirnait que plusieurs facultés 
communes aux aniiîMux et à l'homiarc? , telles que l'amour pro- 
pre, l'amour de l'âppi'obàTÎôn , l'intérêt persionnel , les facultés 
j^rceptives , le courage et la destmctioti suffisent pour établir 
l'indépendance ; inai=s (fAe lés factrltés* propt^es* à Thomme 
c'est-à-dire , 1er» sentifmeris n^oiflànx et lesr facultés rëâectives 
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font indispensables à la liberté civile. — Ce cahier renferma 
encore nne analyse des travaux de ht Société phrénologiqae de 
Londres; — ' L'histoire de deux sœurs, l'nne âgée de 4 > ^^ 
Tantre de 7 ans, auxquelles on enseigne la musique avec soccès, 
for l'avis d'un phrénologiste ; l'histoire d'un garçon de 6 ans 
qui ne sait ni lire ni écrire, mais qui possède le talent du 
calcul à un degré extraordinaire, et qui en a TonTao? extrême- 
ment développé. — Lanalvse de l'ouvrage du LK. S^urzheim 
sar les principes philosophiques de la plirénolo^jie , 5«. édit. 
^m L'analyse des travaux de la Société phréool >giqae d'É- 
dinbourg; et enfin une notice sur les progrcs de la phrcno- 
logie. 

MÉDECINE. 

1 4. Clisiiqui MKDiCALi , de. Choix d'observations recueillies à ]a cli- 
nique de M. Lheim I91U, méd. de l'hôpital de la Chanté , et 
publiées sous ses jeux , par Ifc Ahdial fils. 5'. part. Maladies 
de poitrine. In-8^. Paris , 1 8a6 ; Gabon. 

Les phle^asies aiguës et chroniques du poumon et de la 
plèvre , ont reçu un développement complet dans le deuxième 
Wume de l'ouvrage de M. Andral ; ici l'auteur passe à l'examen 
des maladies produites par les tubercules dans ces mêmes or- 
ganes, et de là à celui des affections de l'appareil circulatoire. 
L'importance de la matière et la nouveauté des opinions de 
M. Andral sur la formation des granulations et des ubercules 
pulmonaires , nous commandent une attention particulière , et 
not effort! doivent tendre d'abord à retracer aussi clairement 
que possible et ces idées et les faits sur lesquels elles reposent. 
Mortonle premier, plus tard M. Portai, et récemment l'auteur 
des Phlegmasies chroniques , n'ont vu dans les granulations 
pulmonaires que des glandes lymphatiques engorgées, tandis 
que Bayle les a décorées du nom de production accidentelle , 
suigeneriSy sans analogae dans l'état sain; tandis que Laen- 
nec , apportant à cette dernière opinion une modification nou- 
velle, regarde cette production accidentelle comme ne différant 
pat essentiellement des tubercules , comme en étant le premier 
degré. M. Andral penchait vers la première de ces opinions , 
et une injection qui eut pénétré dans les vaisseaux lymphati- 
ques du poumon et daùs les granulations , l'eût entièrement 
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convaÎDca et eût dissipé tous ses doutes sur la vérité de cette 
lijpothèse. Mais l'impossibilité de cette injection lui donna Ti- 
dée de tenter un nouveau mode d'investigation ; au lieu de 
couper par tranches le poumon granulé et d'isoler avec le scal- 
pel les granulations du tissu qui les entoure , M. Andral a ap- 
pliqué au poumon la méthode que M. Gall a introduite dans 1» 
dissection du cerveau , et est parvenu à isoler les uns des au- 
tres un certain nombre de lobules pulmonaires , sans les couper» 
sans altérer leur tissu en aucune manière. Il a vu alors que dans 
quelques points de l'étendue de plusieurs lobules , un liquide 
de couleur rougeâtre uniforme , ou verdâtre , ou grisâtre , sans 
augmentation de consistance , masquait entièrement l'aspect de^ 
vésicules ; l'air y avait été évidemment remplacé par un liquide 
ressemblant à du sang s*il existait dans les vésicules , à une se* 
rosité plus ou moins pure s'il était dans le tissu cellulaire inter- 
médiaire ; en d'autres points un accroissement de consistance 
accompagnait les mêmes changemens;etliquides encore, ou déjà 
cartilagineuses, ces matières f^raissent à M. Andral ne pouvoir 
être formées que par l'inflammation des innombrables vésicules 
qui constituent un lobule. Entier , ce lobule n'offre qu'une 
surface uniforme et rien qui ressemble à des granulations ; 
incisé dans les points rapprochés des portions enflammées y 
l'aspect change ; les vésicules saines se vident et se contractent, 
la portion isolée etmalade prend alors l'apparence de corps arron.- 
dis ou oblongs , de couleur et de consistance variables suivant 
le degré de la phlegmasie. Leur multiplicité peut même faire 
supposer une hépatisation du poumon ; mais cette erreur se 
dissipe bientôt par un examen plus attentif, et le poumonpa- 
raît entièrement sain entre les granulations. Ainsi la phthisie 
granuleuse de Bayle ne serait autre chose que la réunion d'uu 
grand nombre de phlegmasies partielles vésiculaires , existant 
au milieu du parenchyme pulmonaire, et les granulations 
elles-mêmes ne se manifesteraient qu'artificiellement et par 
l'incision d'une portion de pounioi]^ , dont une partie des vési- 
cules seraient enflammées. Nous allons voir maintenant de 
quelle manière Tauteur conçoit la formation des tubercules , et 
quels argumens lui servent à établir la théorie qu'il adopte et à 
saper les foudemens des théories antérieures. Dans un pou- 
mon à lobules inégalement enflammés, de petits points bUn- 
diâtres, soit liquides et semblables à des gouttelettes de pus, soit. 
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4e plot eo plm confist^os, oat paru à l'aotecr les d^rés na- 
tareb par oii pa%se bi matière , a^aBt d'arriver à l'état tnbemi' 
Icn f dÎMéoiioée «m en aa^se , ahcmatÎTeBeiit et ezclnsÎTe- 
■^ent placée oa dans le U^Mile méaie , on dans le tissn cellnlenx 
ioleriobnlaire. M. Andral s'est assuré qae la matière qui forme 
ers points blancs , existe aussi cpielquefois dans des ramiflra— 
tîofts l)>roncliiqi!es très-ténues, là où l'on conçoit q[U>Ues sont 
sur le point de former les Tësicnles. M. Andral est donc porté 
à croire que les tubercules pulmonaires «ont le produit d'une 
sécrétion morbide dans des tissos diTers ; ce produit, d'abord 
liquide , se solidifie par l'absorption successire des parties flui- 
des çt cristallise, pour ainsi dire. >'i vaisseaux , ni aréoles , ni 
fibres , rien n'j rappelle l'idée d'une organisation quelconque ; 
c'est donc inexactement qu'on l'a appelé tissu accidentel ; et 
s'il affecte partout la même forme, c'est, dit M. Andral, que 
font liquide sécrété et également pressé de toutes parts , af- 
fecte nécessairement la forme ronde. Quelques faits d'ail^ 
leurs semblent prouver que les tubercules peuvent se manifes- 
ter dans les bronches , dans les i^icules , dacy le tissu celln- 
laire ; donc les tubercules ne sont pas le résultat de la dégéné-. 
Tesceuccd'nn tissu particulier, mais succèdent à l'inflammation, 
et à la suppuration de tons les organes ; et de ce que chez cer- 
tains individus , l'inflammation semble avoir de la tendance à 
produire partout des masses fibreuses, des concrêticns cartila— 
gioenseSydes pétrifications, etc., il s'ensuivrait qu'une disposiiiou 
particulière concr iirrait à la formation des tubercules. Recti- 
fiant donc l'opinion de ?J. Broussais, M. Andral la trouverait 
plus probable , si , par analogie avec ce qui se passe dans les 
ganglions mésentériques , M. Broussais s'était contenté de dire 
(\Uii quelquefois aussi les glandes lymphatiques du poumon sen- 
flamnient , deviennent apparentes et se changent en tubercules. 
Mai.4 dans ce travail, M. Andral adnietunc analogie coniplèteavec 
ce qui a lieu dans les sécrétions physiologiques, il y reconnaît 
la nécessité d'une congestion souvent indépendante de tout 
mouvement inflammatoire , et si la disposition à la foruiallon 
c|e8 tubercules est très-prononcée, jjartout où cette congestion. 
sera formée , le même produit se manifestera ; de là la dinUiùse, 
tuberculeuse. Si cette disposition est moins forte , la congestion 
devra s'élever jusqu'au degré de Ijinllatiimutiou; si elle est 
QUllr^ la phU'gmasic la plus intense et la plus lonj>TJC ne pyo- 
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dnirat pas de tubercules. Mais les granulations sont-elles, comme 
l'a avancé M. Laennec, l'origine première des tubercules? Si 
cela était» on devrait rencontrer des cavernes dans les parties 
inférieures des poumons qui sont fréquemment envahies parles 
granulations ; ces cavernes ne se rencontrent pas ; les granula-^ 
tions devraient exister dans les autres organes où se rencon^ 
trent des tubercules, et malgré les rapports forcés qu'on a 
voulu établir entre elles et de petits corps ronds grisâtres , qui 
ne sont que des follicules sébacés, de véritables granulations 
ne semblent pas à M. Andral avoir été découvertes. Quant aa 
poiat blanc central des granulations où Laennec voit le 
germe du changement qui va s'opérer, le siège en est trop Va- 
riable pour que cette particularité puisse servir de base à une 
semblable opinion. 

Voici maintenant les conclusions que prétend tirer M. An* 
dral des faits précédens : 

Les tubercules pulmonaires sont le produit d'une sécrétion 
|>ar congestion active , et ne peuvent être appelés tissu acci-r 

Cette sécrétion peut avoir lieu dans plusieurs des tissus du 
poumon. 

L'hypothèse qui admet l'inHammation des vaisseaux blancs 
comme cause exclusive des tubercules, est en opposition avec 
plusieurs faits observés. 

Les granulations ne se manifestent qu'après Tiucision des 
lobules pulmonaires , et ne sont point des tubercules à Tétat 

naissant. 

Ces granulations sont rouges et molles avant d'être grises et 
dures , et sont constituées par des portions de lobules isolé-* 
ment enflammées. 

L'auteur passe ensuite à l'examen des symptômes de la 
phthisie; il les divise en deux classes , ceux qui en marquent 
le début et ceux qui se manifestent pendant le cours de la ma- 
ladie. 11 passe successivement en revue les divers modes de dé- 
but de la phthisie , parles bronches, par le parenchyme pul- 
monaire , par la plèvre et par l'hémoptysie. Au premier rang 
des causes prochaines de la phthisie , M. Andral compte l'é-» 
troilesse ou la mauvaise conformation de la poitrine, les excès^ 
les maladies précédentes et surtout la rougeole et la gastro-eu- 
térite, etc. Quant aux symptômes qui marqucal le cours diç 
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l'affection tnbercnlease, l'auteur le subdivise en trois ordres : 
ceux qui tienuent directement aux tnbercutes et en trahissent 
Texistenee, ceux qui dépendent d*nn trouble lymphatique,, 
ceux qui tiennent à la coexistence d'une autre maladie. Les di- 
vers modes d'exploration de la poitrine lui paraissent d'une 
bien grande utiJité pour le diagnostic de la phthisie ; mais au • 
cnn n'est digne d'une confiance exclusive , et l'auscultation 
même est quelquefois trompeuse. Ainsi l'expérience lui ayant 
fait reconnaître le gargouillement: dans des cas d'hépatisation 
du poumon sans cavernes , l'auteur ne compte pas ce signe au 
nombre des signes patbognomoniques de la phthisie ; les seuls 
signes qui lui paraissent tels sont la pectoriloquie bien évi- 
dente et un souffle particulier, qui n'est qu'un bruit plus fort 
que le bruit respiratoire et qui , occasioné par l'entrée de 
l'air dans une caverne presque vide de liquides , a reçu de 
M. Andral, le nom de respiration caverneuse. 

Reconnaissant d'ailleurs , qu'en général , les maladies du 
cceur troublent plus la circulation que les maladies chroniques 
des poumons , c'est à la congestion que déterminent autour 
d'eux les tubercules et non à leur puissance directe, que 
M. Andral attribue la dyspnée, qui précède ordinairement le 
développement de la phthisie ; et cette dyspnée est quelque- 
fois presque nulle. L'auteur en voit la raison en ce que la quan- 
tité du sang à vivifier est moindre et se trouve en rapport avec 
la quantité d'air inspiré. L'occlusion des vaisseaux sanguins 
par des brides qui traversent les cavernes ou existent sur leurs 
parois, et l'induration qu'amène l'inQammation chronique, lui 
semblent les principaux obstacles mécaniques de la circulation 
chez' les phthisiques. Une injection fine poussée dans l'artère 
pulmonaire d'un phthisique, dont un des poumons contenait 
dans son lobe supérieur itne caverne étendue , avec induration 
grise considérable autour d'elle , a pénétré partout , excepté 
dans les points indurçs où les limites étaient tranchées. C'est 
à cette cause que M. Andral croit pouvoir attribuer quelques 
hémoptysies. De cet obstacle au libre passage du sang des ar- 
tères dans les veines du poumon , résulte la stase du sang dans 
le ventricule droit, et par suite les palpitations et la dilatation 
si fréquente de ce ventricule chez les phthisiques. M. Andral 
regarde la rougeur des pommettes , plutôt comme l'attribut 
d'une constitution scrofulcuse , que comme l'effet do la'gên® 
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de la circulation , paisque cette roageur diminae progressive- 
ment et est enfin remplacée par une teinte pâle uniforme de la 
joue , alors qu'elle devrait au contraire augmenter si elle était 
vraiment due à la gêne de la circulation. 

La diminution de rhéniatose est , suivant l'auteur, la cause 
de l'amaigrissement progressif général et de l'amincissement des 
parois de l'estomac. 

Les crachats des phthisiques ont aussi été l'objet des recher- 
ches de M. Andral; il a fait de nombreuses expériences sur la 
manière dont ils se comportent dans l'eau , et voici ce qu'il a 
observé : La matière tuberculeuse des cavernes jointe à beau- 
coup de mucus , s'est précipitée lentement et sans troubler 
l'eau ; le contraire a eu lieu lorsque la matière tuberculeuse 
s'est trouvée en excès ; Teau est devenue laiteuse et la matière 
s'est promptement précipitée. Les réactifs ne lui ont paru d'au- 
cune utilité. C'est , d'ailleurs , d'après l'ensemble des proprié- 
tés physiques des crachats que l'on doit juger de leur valeur. 
Les grumeaux mêlés aux crachats ne lui paraissent point carac- 
téristiques de la phthisie ; les personnes atteintes de catarrhe 
pulmonaire , ou qui ne toussent même pas , en rejettent, que 
l'on peut confondre avec ceu)c des phthisiques. Les stries d'un 
blanc mat ou jaune n'olTrent pas plus de certitude , et lui semr 
blent arriver des tuyaux bronchiques déliés. Tant que les ca- 
vernes ne communiquent pas largement avec les bronches , les 
signes tirés des crachats sont incertains. Des portions de pou- 
mon , des fausses membranes , des concrétions calculeuses sont 
quelquefois mêlées aux crachats ;^mais les auteurs prétendent 
que les calculs sont plutôt rendus par les vieillards que par les 
jeunes gens. M. Andral a vu le contraire ; il regarde la phthi- 
sie calculeuse comme fort rare, et toujours elle paraît due à la 
préexistence des tubercules dans les poumons. Lorsque des cal<p 
culs ont été rejetés sans signes de phthisie , ils ont presque 
toujours paru n'exercer aucune influence sur le déyeloppe-r 
ment de cette maladie. 

La fétidité des crachats ne dépend pas de la présence de l'air 
dans les cavernes ; les phthisiques qui ont ofiPert manifestement 
ce genre d'altération après leur moii: , n'ont jamais eu des crar- 
cbats fétides ; le gargouillement a aussi quelquefois annoncé 
cette entrée de l'aii:* pendant la vie , mais non constamment , 
aans que l'expectoration cessât d'être inodore. La gangrène e^t 
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souvent la canse de cette fétidité que HT Andral a vue se dis • 
»iper et revenir plusieurs fois chez les malades qui ont survécu 
et qui n'ont para atteints que d'une simple bronchite chronique. 
Quant à la saveur, ou salée ou sucrée des crachats , M. Andrat 
y attache peu d'importance. L'espèce d'intermittence que pré- 
sente l'expectoration chez certains phthisiques fixe davantage 
son attention ; tantôt purulente , tantôt simplement muqueuse , 
il est des malades chez lesquels l'expectoration n'oEPre que par 
intervalles des signes caractéristiques de la phthisie , et cette 
particularité s'explique par le défaut momentané de sécrétion 
des parois des cavernes. 

M. Andral pense que l'hémoptysie peut être formée ou par la 
muqueuse des bronches, ou par le parenchyme pulmonaire 
ou par une excavation tuberculeuse ou par nn anévrisme de 
l'aorte ; elle n'est pas toujours un signe de phthisie, et on la 
voit .ou manquer entièrement dans le cours de cette maladie y 
ou ne se manifester qu'à une époque très-avancée. Chez les 
trois quarts des phthisiques morts dans le service de M. Lher- 
minier, le larynx a été trouvé affecté à divers degrés, et c'est 
la membrane muqueuse parmi les tissus qui entrent dans sa 
composition qui a offert les lésions les plus fréquentes; un 
ramollissement notable y a été fréquemment observé , et une 
fois, M. Andral a trouvé sur la portion de la muqueuse qui 
s'étend de la partie supérieure du larynx à la corde vocale su- 
périeure , une excroissance semblable aux végétations siphiliti- 
ques du rectum connues sous le nom de choux-fleurs . Quant aux 
tubercules qui se développent dans la muqueuse du larynx , 
M. Andral les regarde comme n'étant presque toujours que des 
follicules malades, et son opinion est fondée sur ce que îeur 
forme, leur disposition, leur siège, leur mode de développe- 
ment , leur terminaison par ulcération , rappellent la forme , 
le siège, etc., des follicules soit sains, soit enflammés ; sur ce 
que la peau présente souvent les mêmes phénomènes ; sur ce 
qu'il a pu suivre rigoureusement, sur le cheval, les transforma- 
tions que subissent ces follicules. Les ulcérations sont très-fré- 
quentes dans le lai^nx chez les phthisiques, et tous les points 
du larynx en ont été trouvés affectes. La simple rougeur avec 
boursoafflement de la muqueuse qui tapisse les cordes vocales 
et les ventricules, suffit pour changer le timbre de la voix, que 
l'ulcération «'fitère- souvent pas d'une manière plus marquée. 
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La destruction plus ou moins complète de l'une des cordes 
'Vocales peut ou non produire l'aphonie; mais l'altération si^ 
multanée des deux ligamens thyro-àrythénoïdiens l'amène tol^- 
joars complètement. 

Laphthisie laryngée est fort rare, la laryngite chronique se lie 
presque toujours à l'affection tuberculeuse, quand elle est 
accompagnée des symptômes de la consomption. L'identité deBf 
signes de la melanose ou induration noire des poumons avec 
ceux qui appartiennent à toute induration pulmonaire , porte 
M, Andral à avancer qu'elle n'est qu'une variété de l'indura- 
tion, et la ^eule existence de la couleur noire ne lui paraît pas 
suffisante pour étayer l'opinion de M. Laennec , qui crée dans 
ces cas un tissu accidentel particulier , et désigne sous le nom 
<le méiaooses soit infiltrées ^ soit en masse, l'induration noire 
<la parenchyme pulmonaire. 

Mais plus souvent encore que le poumon, la plèvre offre det 
altérations diverses chez les phthisiques ; et toutes ces altéra- 
tions, telles que adhérences, tubercules, abcès, épaississement^ 
pneuino-thorax , M. Andral les croit le résultat d'une inflam- 
mation soit aiguë soit chronique. ](niin les. ganglions thoraciques 
peuvent se changer en tubercules par suite ou indépendamment 
de l'affection tuberculeuse des poumons; le diagnostic enesttrès* 
dii&ciJe ; aucun symptôme tranché n'en dévoile l'existence , et 
Je raisonnement par voie d'exclusion est la seule manière de 
procéder dans ces cas. Chez les deux tiers des phthisiques le 
cœur paraît affecté > tantôt d'une augmentation réelle ou appa- 
rente de son volume, tantôt d'un épaississement de ses parois 
avec diminution du volume total, tantôt enfin d'une véritable 
atrophie. Les obstacles qu'éprouve la circulation pulmonaire 
en paraissent la cause ; c'est à ces obstacles, et non à la présence 
directe des tubercules, que l'on doit attribuer Tinûltration des, 
membres inférieurs , la bouffissure de la face , la couleur vio-. 
lacée des lèvres, etc. Mais dans le diagnostic de ces affections,' 
il ne faut pas oublier que la grande étendue des battemens du 
cœur n'est pas toujours un signe de l'altération de cet organe , 
elle est souvent due ù l'induration pulmonaire. Le tube digestif 
s affecte presque constamment dans le cours de la phthisie ; le 
* ramollissement rouge ou blanc de l'estomac et des intestins est 
toujours, suivant M. Andral, le résultat d'une gastiite ou en- 
térite chronique; les ulcérations rares darus l'estomapsont très.< 
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fréquentes dans Tintestin grêle et le coçdmencement du gros 
intestin ; un dévoiement de longue durée n'est pas un signe 
certain de leur existence. M. Andral n'a pas observé que les 
jGstules à l'anus fussent plus communes chez les phthisiques ; 
sur 800 phthisiqHes, un seul en était atteint. La péritonite aiguë 
ou chronique se joint quelquefois à la phthisie , et M. Andral 
l'altribue oixlinairement à un épanchement produit par l'ul- 
cération des membranes muqueuses et charnues , ulcération 
due aux progrès d'accroissement des tubercules. 

Les ganglions mésentériques , le foie , offrent souvent des 
tubercules; rarement les tubercules coexistent dans le pan- 
créas, les glandes salivaires, la rate, etc. Les os sont sujets à 
des dégénérescences tuberculeuses qui peuvent coïncider avec 
les tubercules pulmonaires. Quant au cerveau, les désordres y 
sont très rares; de la sérosité dans les ventricules, un peu de 
rongeur de la pie-mère, voilà ce qui s'y rencontre le plus sou- 
vent et ce qui a lieu dans presque toutes les maladies chroni- 
ques. 

M. Andral fixe à deux ans la durée moyenne de la phthisie ; 
plus aiguë ou plus lente, la phdiisie offre d'ailleurs de fréquentes 
intermittences et des périodes d'acuité quelquefois prompte- 
xnent funestes. Sans nier la possibilité de la guérison des ca- 
vernes tuberculeuses, dont il cite même un exemple fort 
curieux , M. Andral regarde généralement celte guérison 
comme de peu d'utilité aux malades, qui ne laissent pas que de 
succomber le plus souvent aux progrès des autres tubercules 
dont le poumon est simultanément envahi. 

Sur 6,000 malades reçus depuis 6 ans dans les salles de 
M. Lhermiuier, RI. Andral n'a vu que cinq cas d'hydatides 
pulmonaires ( acéphalocyste ) : 1 un des malades a survécu, et 
l'expectoration des parois du kyste en à seule confirmé l'exis- 
lence. Dans ui\ autre cas, les hydatides s'étaient développées 
dans les veines pulmonaires , et avaient donné lieu aux symp- 
tômes d'une affection du cœur qui existait réellement. 

- M. Andral passe de là à l'examen des maladies de l'appareil 
circulatoire. La péricardite et les diverses maladies du cœur et 
des vaisseaux, etc., fixent tour à tourson attention. Ici , du reste, 
l'auteur avoue lui-même avoir peu ajouté aux belles recher- 
ches de Laiici^i, deCorvisaii: etdeMM.Laennec, Bénin et Boui!- 
laud. JSou&iipns fait tous nos cfPorts pourdonner une juste idée 
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^€8 opinions théoriques de l'auteur, et si nons n'avons rap- 
porté aucuns faits , c'est que les bornes de cet article nous 
eussent contraint de les défigurer, et qu'en les isolant, nous 
leur eussions enlevé une partie de l'intérêt qui résulte de leur 
liaison réciproque. Nous n'avions d'ailleurs à faire connaître ni 
Je plan ni la manière de M. Andral ; l'opinion est fixée, et sur 
le mérite et sur l'utilité de l'ouvrage qu'il livre aux méditations 
de tous les médecins. F. 

l5. TbAITE CLIIIIQUI IT nP^RlMEKTAL OIS FIEVRRS DITES ESSEM* 

TisLLEs; par J. fioDiLLAUD,D.-M. In-8°. de 554 p. Prix, 7 fr. 
Paris , 1826 ; Bailière. 

Depuis plusieurs années les attaques dirigées contre les 
jfièvres essentielles se sont dix fois renouvelées ; des traités 
nombreux ont été publiés , et la matière ne sera sans doute pas 
de long-temps épuisée. Dans l'analyse du nouvel ouvrage de 
M. Bouillaud , nous ne dirons rien des argumens que cet au- 
teur oppose à la classification de M. Pinel , et à l'opinion de 
M. Broussais, qui regarde l'irritation gastro-intestinale comme 
la seule cause des fièvres essentielles ; il serait fastidieux de 
reproduire ici des argumens si souvent répétés. 

M. Bouillaud regarde la fièvre comme un symptôme dû ton-- 
jours à l'irritation du système sanguin , irritation souvent 
sympathique, quelquefois essentielle ou primitive; les alté- 
rations éprouvées par le sang dans les fièvres dites putrides , 
contagieuses , etc., lui paraissent devoir être prises en considé- 
ration; ces idées ont beaucoup d'analogie avec celles qu'à émises 
M. Guérin , dans sa thèse inaugurale et que M. Gendrin a déve- 
loppées et modifiées. Quant au plan de l'ouvrage , il ne diffère 
point de celui qui est adopté par la plupart des nosologistes ; 
d'abord considérations particulières , puis observations plus ou 
moins multipliées , enfin histoire générale de chaque espèce de 
fièvre. 

Les désordres que l'auteur a observés presque constamment 
^ la suite de toutes les fièvres , dans le système circulatoire , 
lui font admettre l'irritation de ce système comme indispen- 
sable dans la production de la fièvre ; l'absence de ces désor- 
dres dans quelques cas où, durant la vie , les signes qu'occa- 
sione toujours leur présence ont été néanmoins observés , 
ne doit être regardée que comme une exceptiçÉMÙisigni fiante. 
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Xa fièvre méningo-gastriqde , dont la choléra-morbus et la 
fièvre muqueuse ne sont que des variétés, est dne, suivant 
l'auteur, à l'irritalion du système sanguin toujours consécu- 
tive à la plilogose gastro-intestinale. C'est ce que l'auteur 
s'efforce de prouver , et par l'inspection anatomique et par 
l'influence du traitement antiphlogistiqoe et par des expé- 
riences nombreuses tentées sur les animaux. 

Le tartre stibié à doses plus ou moins fortes , plus ou moins 
rapprochées , a chaque fois développé chez eux les symptômes 
du choléra-morbus ou de la vraie fièvre méningo gastricpie 
suivie de fièvre adynamique. 

La résorption du pus vicié dans les plaies ou les ulcères de 
mauvaise nature , cette même résorption dans des cas de va- 
riole confluentè , enfin l'absorption de miasmes délétères , 
telles sont les causes ordinaires des fièvres putrides, épidémi- 
ques, contagieuses, etc Quand cette fièvre lui a paru dépendre 
de l'inflammation de la membrane muqueuse gastro-intestinale, 
M. Bouillaud assure y avoir toujours rencontré des ulcérations 
ou la gangrène. 

La résorption de ces matières amène, selon lui, une décom- 
position putride du sang, et par suite ce qu'il appelle la com- 
plication putride. Des expériences tentées sur les animaux 
viennent encore ici à l'appui de l'opinion de M. Bouillaud. 
La fièvre ataxique n'est que la sympathie exercée sur le sys- 
tème circulatoire par l'inflammation cérébro-rachidienne se- 
condaire ou pUis souvent primitive. La fièvre hectique , les 
fièvres intermittentes, tiennent à des modes différens d'irri- 
tation^ et pour l'auteur, la nature de la fièvre est toujours la 
même , les complications seules y amènent des différences. 

La seule altération que M. Bouillaud ait reconnue dans le 
sang est une augmentation de plasticité. Pour ce qui est du 
traitement , il est presque toujours atitiphlogistique où 
révulsif; les opiinions de l'auteur sur la putridité apportent 
'cependant des modifications importantes dans le traitement 
<ie la fièvre putride ; l'auteur y donne encore une exclu- 
sion entière à tous les excitans alcooliques , camphrés , etc. , 
mais le quinquina et les autres antiseptiques lui eût para 
souvent avantageux. M. Bouillaud annonce TîntentiOn d'e$- 
itayer à rintécieur la dissolution des chlorures dé chai:tx et de 
soude, et iHmaaît d'ailleurs l'utilité. de la prépâtatioû de 
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^1 LaLarraqne pour s'opposer à la propagation des divers 
typhus. 

Les médecins du lazaret de Mai*8eine viennent d'être témoins 
il'nn fait concluant à cet égard: Le typhus y a été subitement 
arrêté par l'emploi des chlorures ; et dans l'intérêt de l'huma- 
nité, nous devons nous féliciter d'un succès théoriquement 
prévu , mais dont l'expérience avait à constatet* là réalité. 

F. 

)6. Voyage en Italie fait en l'année 1820 ; par Louis Yalsn** 
TIN, D.-M. 2«. édition , corrigée et augmentée de nouvelles 
observations faites dans un second voyage en 1824* i vol. 
in-80. ; Paris , 1826. 

La première édition de l'ouvrage de M. L. Valentin , publiée 
«n 1822, sous le titre de Voyage médical^ ne se composait que 
<le 166 pages, et celle-ci en a ^00. C'est dire que l'auteur a 
considérablement augmenté la dernière ; et , comme il est 
toujours très-concis , son livre contient beaucoup d e choses. 
Dans le volume que j^ai sous les yeuY , comme dans le premier, 
M. V. s'occupe spécialement de l'état actuel des sciences mé- 
dicales , des hôpitaux et autres établissemens de bienfaisance , 
des universités , des jardins de botanique, des collections d'his- 
toire naturelle , des bibliothèques , des eaux minérales, etc. 
Il s'applique surtout à faire connaître la nouvelle doctrine mé- 
dicale italienne dite du contre-simulus , et son influence sut 
les résultats de la pratique. Cette partie de son travail et ce 
qu'il dit des hôpitaux dé fous sont d'un grand intérêt. Forcé 
de nie resserrer dans les limites d'un court article , je ne par- 
lerai que d'un petit nombre d'objets. 

D'après ce que M. V. a appris des médecins les plus re- 
commandables , la phthisie pulmonaire serait, si nous les en 
croyons, plus commune à Naples et à Livourne que dans les 
autres lieux situés , comme ces villes , au bord de la mer et 
dans un climat aussi chaud, car elle frapperait un 5*. de tous 
ceux qui y meurent ( p. 54 et ï63 ). J'ai cru devoir faire cette 
remarque , parce que tout récemment Laennec , dont l'his- 
toire de la science inscrira certainement le nom parmi ceux 
dès médecins les plus célèbres , a pensé que l'air du voisinage 
de la mer était un excellent préservatif de la phthisie. Rappe- 
lons aussi que le séjdur dans les grandes vîlleA^ftt regardé 



5a Médecine. N*. i6. 

comme favorisant le développement de cette maladie, que 
Naples est la troisième ville de TEurope , et que Livourne a 
j5,ooo âmes de population , en y comprenant ses faubourgs. 
Ajoutons qu'à Rome , à Florence et à Bologne , villes qui ne 
"sontpas moins peuplées que Livourne , la phthisie pulmonaire 
séparait pas être moins commune ( pag. ^5, i88 et 2o3}, 
tandis qu'à Venise on la voit peu (p. 249 ). 

Quoi qu'il en soit , il existe à Naples et à Rome un grand 
préjugé relativement àda phthisie pulmonaire, que l'on croit 
toujours contagieuse : non-seulement on y sacrifie les effets et 
les meubles qui ont servi aux phthisiques , mais , en outre , on 
racle et Ton recrépit les murs de leurs appartemens , dont on 
enlève jusqu'aux lambris et planchers ( p. 75 J. 

On traite très-rarement par la saignée, à Naples , du moins 
dans l'hôpital militaire de là marine , les malades attaqués de 
péripneumonie ; mais ou leur donne de petites doses d'émé- 
tique en lavage , et ensuite on passe à l'emploi de la digitale 
pourprée et du nitrate de potasse. La mortalité de ces malades 
n'est , a-t-on assuré à M. V. , que d'un sur 4o , et la morta- 
lité générale dans l'hôpital que de 4 environ pour 100. Il est 
curieux de lire , dans l'ouvrage même , ce que l'auteur dit en 
divers endroits de la mortalité des malades atteints de périp* 
neumonie , qu'il présente toujours comme très— faible , lors- 
que la maladie a été attaquée par des doses d'émétique plus ou 
moins réitérées , et comme très-forte dans les autres cas. Les 
résultats de la pratique des médecins italiens , et ceux de la 
pratique de l'auteur sont d'accord sur ce point; mais je dois 
faire observer que les guérisons nombreuses dont il détermine 
la proportion ont éti obtenues chez des militaires , les in- 
succès fournis par des indigens , et qu'en mettant à part les 
méthodes curatives, les maladies des derniers, du moins celles 
qu'on soigne dans nos hôpitaux , sont beaucoup plus souvent 
mortelles que celles des militaires. 

J'ai dit , d'après M. Valentin , que la mortalité générale 
dans l'hôpital militaire de la marine , à Naples , était de 4 
malades environ pour 100. On trouvera sans doute que ce 
résultat est extrêmement favorable. Toutefois, si je ne sais 
rien sur la proportion des décès dans nos hôpitaux de la 
marine , il résulte pour moi de documens authentiques dont 
les premiew remontent jusqu'à 1770 , et qui comprennent 
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pent*être 600^000 malades , qu'en temps de paix nous sommes 
plus heureux encore dans nos hôpitaux militaires et dans les 
kalles des hôpitaux civils où l'on ne reçoit que des soldats. Je 
pourrais même mentionner ici des résultats à peu près sem- 
blables à ceux de Naples , et qui ont été obtenus dans les 
Antilles , mais durant les années , il est vrai , où la fièvre jaune 
n'a point exercé ses plus grands ravages. 

Dans la première édition de son livre , M. Yalcntin avait 
principalement appelé l'attention du lecteur sur les maisons de 
fous de lltalie. Partout dans ces asiles , excepté à Aversa près 
de Naples , il n'avait vu que cruautés et absurdités : des mal- 
heureux liés , garrotés comme des bêtes féroces , chargés de 
chaînes , frappés de ' coups , constamment isolés dans leurs 
loges , ou bien réunis tous ensemble dans les mêmes pièces , 
poussant des cris , dçs hurlemens épouvantables. Le tableau 
qu'il avait tracé de ees maisons a froissé plusieurs amours- 
propres , fait naître quelques réclamations dans lesquelles on 
s'efforçait d'atténuer le mal , et contribué très-vraisemblable- 
ment à faire introduire des améliorations dans quelques-uns 
des établissemens dont il s'agit , par exemple , à Rome , à Bo- 
logne , à Milan. 

A Reggio , un nouvel hospice des insensés , digne à tous 
égards de servir de modèle , a remplacé l'hospice horrible que 
M. y. avait vu en i8ao. Mais, à Gênes et à Turin , il a encore 
eu la douleur de voir les macaques furibonds enchaînés. On 
doit croire que sa nouvelle édition aura aussi pour résultat de 
forcer certaines administrations locales , je ne dis point à dé- 
poser le mépris pour les malheureux aliénés, mais à réfléchir , 
à s'éclairer sur leur position , et à la rendre plus conforme aux 
règles de l'humanité. Il en est des hôpitaux de fous comme de 
beaucoup d'institutions : pour atteindre le but de leur réforme 
il ne faut qu'e de la publicité. 

Je passe maintenant à ce qui concerne un traitement heu* 
reux d'une maladie qui a été jusqu'ici presque constamment 
mortelle, je veux parler^ de l'endurcissement du tissu-cellulaire 
des nouveau-nés. Yoici le passage : 

« Celui-ci ( le traitement dont il s'agit ) consiste dans l'ap- 
» plication de sangsues sur les membres endurcis et sur l'ab- 
» domen , et , après leur chute , dans ceUe de cataplasmes de 
G.TomkIX. 3 
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j> farine de graine de lin , ou à mettre aussitôt l'enfant dan» 
» ^n hiàxa jtiè^e. Il résulte d,u cQipp.te exact qui en a. été rendu 
» à l'institi^t de Jlilan , par M. Paletta , le 7 août iSaS , que 
» snr 43 malades un seul a péri , et que , selon ud second rap - 
» port' fait en 1824 , sur 63 nouveau - nés affectés de la ma— 
» ladie pendapt le dernier semestre de 1 8^3 , Sq ont été 
» guéris par cette méthode. » ^ 

Je borne à cela ce que je yeux dire de l'ouvrage de lif . L. Y . 
Il est tellement plein de choses qu'on ne saurait en donner 
qu'une fort longue analyse.; car partout on remarque la briè- 
veté ou la concision dont je viens de fournir un exemple. Cet 
ouvrage est indispensaMe à tous ceux qai veulent connaître 
l'état, de la médecine en Italie ; ij deviendra le vade mecum de 
tout médecin qui voyagera dorénavant dans ce beau pays , et il 
fait singulièrement désirer que des bobinées capables fassent 
p<mr 4'AUtres contrées ce que son auteur a si bien fait pour 
celles qui sont 4e l'autre côté des Alpes. Cet ouvrage laisse 
peut-être à désirer plus de recherches, plus dé détails sur 
qjuelques points ; mais on ne doit pas perdre de vue que ses 
matériaux ont été recueillis pacr un voyageur qui a traversé 
rapidement le pays. L. R. Y. 

ly, Dx INDURATIONK TKLA CBLLULDSiE BBCERS RATORUM COMMEUTATJO 

QUAM scRiPSiT G.-A. MiGH.£LiSy M. et Ch. D'. In-8**. de 

86 p. 

L'auteur a observé rcndurcissement du tissu cellulaire des 
Uôuveau -ués à Thospice des Enfaos Trouvés de Paris , M. fires- 
chct lui en ayant fourni officieusement Foccasion. Dans l'in- 
troduction M. Michelis donne un aperçu du nombre des enfans 
reçus dans l'établissement précité , et de la mortalité qiM y 
règne,- mortalité due eu grande partie à la "fréquence du 
sclérème. La partie nosologique dé l'ouvrage renferme six dés 
observations recueillies par l'auteur, téudaut à établir que l'en- 
durcissetnent du tissu: cellulaire paraît êtrp tantôt idiopaihique^ 
et précédant les autres phénomèôes morbides, qui, dans ce 
cas , en sont dépendans ; tantô^t con^cutif à quelque symptôme.^ 
Yoici une esquisse de la seconde partie de cet opuscule, 
celle où M. Michaelis décrit la maladie qui en fait le sujet. Le 
premier signe qui fait présumer Texistence de celle-ci est un 
cri plaintif que l'auteur attribue k l'engorgement des poumons 
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y» le si|Dg. On observe d'abord rendoixissemeot dans lea par- 
ties oà abonde la graisse ^ il peut occuper le tksii celluiaire jet 
les muscles. Lorsque la maladie est parvenue à son summum , 
tout le corps ,. excepté le scrotum , la pointe du nez et les pau- 
pières, présente une couche sous-cutanée de tissu cellulaire grab- 
seux induré , .couche qui offre une épaisseur de quelques ligiies. 
La cause prochaine de cette altération est tantôt l'épahcbement 
d'une sérosité jaunâtre de la couleur de la bière , tantôt une 
aijtgmentation de la sécrétion de la graisse. L'endurcissement 
commence saas douleur, sans tuméfaction et-sans changement 
de coolenr à la peau dans plusieurs parties en même temps. La 
maladie faisant des progrès , ces divers points d'iaTasion s'é* 
tendent, se rapprochent les uns des autres , et finissent par %ù 
confondre , de telle sone quje tonte la surface 4lu corps est 
enfin envahie. Toutefois, il est rare que la mort ne survienne 
pas avant que l'aifection ait ainsi parcouru toute sa progression. 
Upeutarriverque les parties endurcies se ramollissent, et alors 
00 peut espérer la guérison ; mais le plus souvent cetespoir. est 
trompé, l'amélioration n'est c[ue passagère, ou résulte d'un travail 
métutotique. Les muscles sont quelquefois tuméfiés, plusfermes, 
etmoiDs contractiles que dans l'état de santé. La peau est ordi- 
nairement jaunâtre. Dans les premiers jours , on dirait les en-* 
fans atteints d'un ictère , dont l'apparence disparaît peu à peu 
à mesure que l'endurcissement fait des progrès. La couleur 
jaon^tre de toute la surface du corps est interrompue- pai' des 
taches rouges ou bleuâti«8 , comme celles qui accompagnent 
8onv«Bt les frissons intenses. Plusieurs pirties, telles que le^ 
pieds et les mains, sont d'abord d'i^n rouge pourpre, o,u co- 
lorées en bien. Les joues ont les belles couleurs de la santé. Le 
bas«-ventre est d'un ruuge cuivré, et la partie postérieure de la 
tète bleue. Lorsqu'on presse la peau avec le dpigt , celle-ci 
perd ses «ouleurs bleue ou rouge , auxquelles - succède mo- 
mentanément le jaune de l'ictère. 

L'auteur indique ce phénomène pour prouver que les colo- 
rations dont U s'agit ne dépendent point d*u#état inflamma* 
toire. Dès lé commencement de la maladie la chalenr du corps 
diminue , et cela progressivement jusqu'à la mort. Le signe 
pgtb^^Ofno^ique djii sclérèmie est, selon M. Michaeiis, la fai- 
blesseda pouls jointe à son extrême lenteur et à la difficulté de 

3. 
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la respiration. Parmi les symptômes moins constans et qui n'ont 
paslamême'impottance, nous trouvons Tétat rugueux et comme 
écaille ux de la peau, la sortie par la bouche dune bave écumeuse 
plus ou moins abondante. On n'observe pas de disposition an 
coma. La déglutition n'est pas gênée dès le début, mais seulement 
après. un certain temps. Les excrétions sont généralement na- 
turelles. L* auteur n'a jamais vu l'affection dont il s'agit corn- 
plt«[uée de spasmes , d'érysipèle, de gangrène. 

Anatomie pathologique. La dureté qui se faisait sentir pen- 
dant la vie, reste la même après la mort. Le fluide épanché 
qui.occasione cette induration, fluide jaune , visqueux, est ré- 
pandu, non-seuleinent dans le tissu cellulaire, mais encore 
dans la cavité péritonéale , dans celle des plèvres , sous les mé- 
ninges et dans les ventricules latéraux , par1;ies qui sont toutes 
colorées en jaune (i). Cette matière contient beaucoup d'albu- 
mine. Elle se convertit plus tard en une substance grasse , dure 
comme de la corne. Le sang est accumulé dans les cavités vis- 
cérales ; les parties plus extérieures en sont totalement privées. 
Les gros vaisseaux , le cœur , le poumon , le foie , le cerveau 
et la moelle épinière sont gorgés de ce fluide , tandis que les 
branches vasculaires et les muscles en sont privés. Du reste, il 
est très-ténu , plus foncé que n'est dans tout autre cas le sang 
veineux. Ce caractère a beaucoup d'importance aux yeux de 

. routeur, t{u^ a remarqué qu'il coïncidait avec un désordre par- 
ticulier du prouls. M. Michaelis n'a jamais trouvé dans les pou- 

. mons de traces de phlegmasie , mais seulement de simples con- 
gestions sanguinclÉ. I9àns tous les cadavres, le cœur , surtout le 
droit , était très-gros , gorgé de sang ; le trou ovale était eur 
core ouv«rt , ainsi que M. Breschet l'a déjà annoncé. Le canal 
artériel était tantôt libre , tantôt ^sblitéré. Sa membrane interne 
formait des plis longitudinaux , occasionés vraisemblablement 
par la rétraction de sa tunique externe. Les vaisseaux ombili- 
caux étaient ordinairement remplis de sang. Dans un cas la 
substance ^u cerveau était jaune et ramollie. Une autre fois, on 
trouva du sang'%)anché à la face inférieure de cet organe. En 
général, le foie était parfaitenïent sain ; cependant tout à 

(1) Voy. dans le Bulletin, cahier de mai 1826, ar^. 16, la note de 
M. LasSaigne sar la caase de la coloration jaune de la peau et des li- 
quides , chez les nouveau-nés affectés d'ictère et de sclérème. 
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l'heure M. Michselis l'a mis au nombre des parties qui regov- 
geaient de sang. 

Après nous avoir donné les résultats de l'autopsie cadavéri- 
qae , l'auteur nous ramène à l'histoire de Tinvasion , de la 
marche et de la terminaison du sclérème. Cette maladie débute 
dans les premiers jours de la vie extra-utérine tantôt subitement 
et avec intensité , tantôt avec lenteur. Lorsqu'elle atteint son 
summum dans l'espace de peu de jours , l'indaration est très- 
remarquable et générale dès le début. La mort en est prompte- 
mont le résultat. Lorsqn'en échange la marche est lente , on 
observe d'abord un changement dans la couleur de la peau^ 
UD gémissement particulier et une altération de pouls ; plus 
tard seulement ces symptômes s'accompagnent de rinduratidn 
et du refroidissement , et la mort termine la scène , après une 
ou deux semaines. Lé nombre des guérisons est très-petit. 

Quant aux causes éloignées de la maladie , l'auteur croit les 
trouver dans le défaut des soins que réclament les nouveau- 
nés , et il fonde son opinion sur ce que le sclérème est très- 
rare en France, partout ailleurs qu'à l'hospice des Enfans 
Trouvés de Paris, où sont reçus annuellement environ 5,ooa 
enfans , dont 600 succombent à cette alfectîon. Mais la cause 
de celle-ci doit elle être uniquement attribuée à ce défaut de 
soins , que l'auteur nous paraît exagérer un peu ? Ne réside- 
t-ellepas aussi dans les circonstances défavorables où se trouvent, 
pendant leur grossesse, la plupart des mères qui sont réduites ^ 
la terrible nécessité d'abandonner les êtres auxquels' elles ont 
donné le jour ? M. Michaelis ne nous dit rien de consolant à 
l'égard du traitement de la maladie qui nSur- occupe. Le meil- 
leur moyen est , selon lui , de donner sans délai au petit ma— 
lade une bonne nourrice : il l'a vu réussir dans deux cas. — 
JVoas terminerons en donnant des éloges à la dernière partie 
de cet ouvrage , dans laquelle l'auteur passe en revue les di- 
vers auteurs qui se sont occupés de l'endurcissement du tissu 
cellalaire. ^ H. Hollàrd. 

l8. ObSKRVATIOSS SUR QUELQUES AFFECTIONS IMFLABCJfATDlRES DBS OR- 

GAHSS respiratoires; par le D'. Schwarz. {Rheinisch-West- 
phàlische Jahrbûclierfûr Medicin und Chirurgie; tom. lU, 
3*. cab., p. 3i. ) 

Les observations rapportées par ce médecin tendent à dé-* 
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montrer l'efficacité du calomel dans les affections inflammaloirea 
du larynx, et surtout dans le croup. La dose ordinaire était d'un 
eraJn d'heure en heure, ou de deux en deux heures, ou de 
trois en trois heures, suivant l'état du sujet. De cette façon» 
M. Schwarz a fait prendre à un enfant de dix-huit mois jusqu'à 
96 grains de calomel à doses ainsi fractionnées, sans produire 
de salivation et sans qu'il y eût de diarrhée. Malgré ce résultat 
extraordinaire on se demande si ce médecin n'eût pas mieux 
fait d'user plus largement des saignées locales. Dans la a*, 
partie de son mémoire » l'auteur décrit, sous le nom de croup 
spasmodique , une maladie qui n'est pas le croup proprement 
dit, c'est une affection qui tient de la coqueluche et de l'hys- 
térie. Il n'a point employé pour la combattre les évacuations 
sanguines,, il. croit même qu'elles auraient été dangereuses^ 

Nous allons faire connaître en quelques mots le traitement 
réellement extraordinaire auquel M. Schwarz a soumis une de 
ses malades. — - Une demoiselle de 2 1 ans fut prise d'une toux 
spasmodique qu'elle voulut, faire cesser en prenant un mélange 
de vin, de jauned'œuf, de sucre et d'épices. Mais, deux heures 
aprè», elle-futpnse d'un violent étouffement, accompagné d'une 
toux semblable à celle du croup, elle eut une syncope et d'au- 
tres symptômes alarmans. A la suite de cet accès, que l'auteur 
regarde oomine hystérique , la malade ne pouvant pas parler ut 
signe que .le larynx était le &iége du mal. On lui fait prendre 
un méluDge de teinture de valérian*^ , de castoréum et d'assa 
fœtida^ leqaJèl diminua, dit-on, l'intensité de$ symptômes.; 
mais le lendemain , la malade eut un nouvel accès accompagné 
de toux crpupale% on employa la même potion. Ces symptômes 
se renouvelèrent souvent, et quelquefois la malade fut prise de 
ses accèa en parlant. Alors on donna à la malade l'ipécacuanha 
^ dose vomitive , ou ût des frictions sur le cou avec l'huile 
4e.jusquiame, mêlée au laudanum 9 on donna une infusion 
d'arnica avec l'extrait de quinquina,, des Qeurs de zinc, et en'% 
core d'autres médicamens auxquels on attribua la dimii^ution 
de fréquence des accès et la cessation de la toiix cix)upale, enfin 
]à guérison qui eut lien au bout de a à 5. semaines. En rap- 
portant ce fait, l'intention de l'auteur serait de prouver i*. que 
le croup peut être spasmodique , ce qui est évidemment ab- 
surde , car personne jusqu'à ce jour n'a pensé à en faire une 
l^évros^. — 10, Que l'espèce <Je croup qu'il distingue par l'épi,^ 
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tbète de spasmodiqde -a été causé par la boisson échauffante 
prise par la malade , ce qui aurait pu faire croire à un état in- 
flammatoire, et que cependant la maladie a été guérie par des 
antispasmodiques et les toniques. On pourrait avec plus de 
raison demander à M. Scbwai*z si le traitement qu'il a employé 
a réellement été utile? 

19. Mkdigai. dissirtation OnCbih-cough.-— Sur le diagnostic et le 
traitement de la coqueluche, dissertation médicale qui a ob* 
tenu poulr l'afn 182a le prix de Boylston ; par A. L. Pkirsozv, 
M. D., membre de la Suc. méd. de Màssachùssetts. 5i pag«. 
in-So. Salem, 1834 » Whipple et Lawrence. 

L'humidité de Tair et une température Variable sont favo- 
rables , suivant fauteur, aia développement de la coqueluche , 
qn'il regarde comme une ndaladie épidémiqne, et dont il décrit 
les symptômes , les périodes et les compliicatiotis avec beaucoup 
d'exactitude. Le f^ége it la maladie est dans la membrane mu- 
queuse qui revêt la tradhée, lés brônbbes et les cellules aérien- 
nes , et si des auteurs Vont placé daps l'estoniac et les intestins, 
cette opinion de peut êtï>e blâmée. Les symptômes qui accom- 
pagnent la coiqueluche et la' quantité dé mucus que fournit l'es- 
tomacyont donné naissance, et l'autopsie né la dénient ni'nela 
confirme. Arrivé au traitement, l'autecfr examine successive- 
ment les diverses médications qui ont été' conseillées ; Topinm 
lui a paru rarement utile, il accroît la disposition au coma et 
produit la constipation; la digitale lui a réussi, êurtout chez les 
eufans. L'auteur n'est pas éloigné de partager l'opinion du 
dorctenr Darwin , qui voyant dans les symptômes et la durée de 
la coqnelnchfi et de la gonôrrhèe bien des points de ressém- 
Wance , prétend avoir employé avec succès lés cantharidës' et 
le baume de copahu. Le carbonate dé sdtidé, Tipëcacuanba , 
le calomel lui ont valu des succès , tandis qu'il n'a pas retiré 
<le8' avantages marqués de Temploi de Taiûide prussique ; de 
nombreuses observations sont rapportées à ce sujet par Tan- 
tenr et terminent son intéressant mémoire. 

30. MeMOIBB sua CNS classification DBS FlivRBS DITES NERVEUSES, 

sàivi d'un autre Ittxliotàv str» la i^iiidir; ]^r JStJ«l>%iLiN, Aié- 
decin à Berlin. (fforn*s Jrchivfûr medic» Ërfahrurîg ; janv. 
etfév. 1826. ) 

On a jusqu'ici y dit l'auteur, désigné deux cboses pfai* le mot 
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fièvre nervease , savoir : Une fièvre avec des symptômes ner- 
veux saillans, avec une marche irrégnlière et des phénomènes 
contradictoires ou discordans (Selle, Frank), on hien on a 
donné ce nom à tontes les fièvres asthéniqnes. Cette dernière 
dénomination est fansse et dangereuse dans ses conséquences. 
Les fièvres, an contraire, dans lesquelles les symptômes caracté- 
ristiques indiquent une altération particulière et considérable 
de la sensibilité et du système nerveux, sans que cellenri puisse 
dépendre de causes matérielles plus faciles à saisir (telles 
^e d'inflammations des parties centrales du système ner- 
veux, d'irritations sanguines, bilieuses, vermineuses, etc.}, 
ces fièvres doivent être nommées fièvres nerveuses , parce que 
par ce terme le praticien est rendu attentif à l'état du système 
nerveux qui fournit les indications principales et qui détermine 
le traitement de ces maladies. 

M. Sundelin distingue 3 classes de fièvres nerveuses : 
I ^, La fièvre nerveuse simple et franche, affection idiopathique 
du système nerveux tantôt sporadique, tantôt épidémique, pro- 
venant quelquefois d*un miasme (i) , et engendrant quelque- 
fois un principe contagieux ; dans ce dernier cas elle cesse de 
faire partie de cette section. 
. La nature suffit rarement au rétablissement , le médecin doit 
employer un traitement actif. 

Elle se sous-divise d'après le traitement en : 

a) Fièvre nerveuse subinflammatoire (accompagnée d'éré- 
thisme}. Excitation vive du système vasculaire sans inflamma- 
tion. La fièvre qui accompagne certaines époques de développe- 
ment (des dents, de la puberté et de l'organisme), rentre 
dans cette sous-division. 

*Elle peut se changer enfebr, neivosa lenta Hnxhami, heclica 

b) Febr, neivos, versât, Frank. C'est la fièvre nerveuse par 
excellence. Elle exige d'abord un traitement calmant, anti- 
spasmodique , puis un traitement stimulant et tonique. 



(1 ) Miasme s principe morbifiqae|constant, développé par les alté- 
rations ( putréfactions, fermentations, développement de gaz, etc. ) 
de la nature dite inanimée. Principe contagieux ( contagium ) : prin- 
cipe morbifique développé par les altérations ( maladies } des corp& 
donëi de vie actaellement. 
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c) Fièvre nerveuse torpide , appelée ordiDaîrement typkgf . 
Typhus comalodes Sauv.^ /e/^rgitrYogeLSeusibilité diminuée, 
état comateux , sans beaucoup de chaleur, le plus souvent épi- 
démique, résultat d'un miasme; produit facilement un principe 
contagieux. Traitement : vomitifs , froid subit et passager , et 
plus tard arnica , camphre , ammoniaque. 

d) Fièvre nerveuse paralytique, épuisement des systèmes sen- 
sisif et mosculaire. Elle est rarement primitive; sou vent la suite 
des états b etc. Ulédication prudente et avec précaution. (Vin, 
musc, huile vblat. animale, sUccin, teinture d'ammoniaque, lors^ 
des rémissions , quinquina. 

30. Fièvre nerveuse typhoïde, typhus proprement dit. Elle*^ 
se trouve en rapport avec un exanthème mal prononcé , forme "^ 
pour ainsi dire la transition, à la troisième classe, toujours avec 
tjphomanie (1}. 

Ganse : Principe contagieux d'un miasme qui se développe 
par le concours d'hommes dans la misère , dans le besoin, etc. 
( Typhus hellicus , nosocomialis , navalis , carceralis, ) 

Traitement passif, surtout un air pur, frais , au commence- 
ment même froid. 

a) Typhus contagieux avec affection des glandes (peste), des 
organes assimilatif et digestif, et de la peau (fièvre jaune), 
avec exanthème de la peau et aff'ection des membranes mtt« 
queuses ( typhus bellicus contagiosus, ) 

b) Typhus sporadique de Pommer , avec exanthème à la 
surface interne du tube digestif, affection inflammatoire de la 
membrane muqueuse digestive , ou des membranes cérébrales 
jou. pulmonaires. 

3<>. Fièvres nerveuses exanthématiques. 

a) Fièvre miliaire, miliaire idiopathique de nature asthéni- -v 
que, ou d'un caractère nerveux, semblable à la fièvre nerveuse 
versatilis Frank. 

b) Fièvre aphtheuse (non symptoma tique). 

c) Fièvre pétéchiale de Bursieri, de nature catarrhale nerveuse 



(1) Typhomanie : état particulier du cerveau intermédiaire entre le 
délire et lecoma. Ce symptôme survient en outre dans la 2«. période 
de la fièvre adynamique proprement dife ; au commencement de la 
febr. nerv, itupida , et dans la fièvre asthénique , nommée synochut 
putris par les anciens. 
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et souvent adjnaniiqae. L'exanthème csjt quelquefois entremêlé 
de pustules miiiaires ; les pétéchies dans celte maladie comm^ 
L'exanthème miliaire dans le n». a) de cette classe, sont plutôt 
critiques que symptomatiques. 

ai .Sur la putuisib ex vomica et sur la Pheumoiub CBRdmquB lente t 

par M. SuNDELiM. M. T^, {Ibidem) 

L'eipérience ne nous ayant encore fait connaître aucun i!e- 
mède qui s'gpposàt à la production des tubercules ( nullement 
produits d'une inflammation ) , la vraie phthisie pulmonaire 
est incurable. Il est d'autant plus important d'en distinguer les 
maladies qui lui res«emblent , mais qui en diffèrent essentielle- 
ment et qui permettent le rétablissement. Telles sont les deux 
maladies dont traite ce mémoire. ' 

La pneumonie chronique prend souvent Tapparence d'un ca- 
tarrhe chronique ou d'un rhumatisme des poumons. Elle se dis- 
tingue de la vraie phthisie par une fièvre plus permanente 
quoique souvent moins forte, par une, marche plus uniforme 
et surtout par une dyspnée toujours crpissante , qui ne manque 
jamais et dont le phthisique ne sent quelquefois rien du tout. 
Lte$ crachats dans la pneumonie chronique sont moins copieux 
fE^f contiennent le plus souvent des stries et des points de sang 
«ans qu'il y ait aussi souvent hémoptysie , comme cela a lieu 
dans la vraie phthisie; aussi les malades se plaignent ils d'une 
douleur &te sous le sternum. La langue est blanche et les 
urines brunes et rarement troubles; dans la phthisie, au con- 
traire, la langue est ordinairement nette, rouge , luisante, et 
les urines rarement brunes et plus souvent troubles. 

Elle se termine par dyspnée croissante, hépatisation du pou- 
mon^ et apoplexie, ou par des vomiques qui, lorsqu'elles se 
ropipent, continuent de sécréter, ce qui constitue la phthisie ex 
pomicâ ( quelquefois suite d'une pneumonie aiguë ). 
^ La pneumonie chronique n'est pas incurable, elle exige un 
traitement antipblogistique, des révulsifs, et surtout le calomel 
tantôt uni à de la digitale , tantôt à du sulfure d'antimone au 
minimum (soufre doré ), et de temps en temps des laxatifs. Il 
iàùt^être très-réservé avec la mousse d'Islande, le quinquina et 
i|i gomme ^immoniaque, qu'on emploie quelquefois dans le dé- 
oUfi de la maladie. 

Phthisie ex vomica. La matière expectorée ( le matin sur- 
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tout ) est un vrai pps ( ce qui n'a pas lieu dans la pbthisie ) 
jaunâtre, verdâtre et brunâtre, souvent rose, qui nage presque 
constamment sur l'eau en formant une couche pâteuse ou gé- 
latineuse et qui a l'odeur du pus ordinaire. 

Les vomiques de ces malades ne sont pas dés excavations tu- 
berculeuses comme elles sont décrites par M. Laennec pourla vraie 
phtbisie. On n'y trouve pas les piliers qu'on voit dans le tissu 
du cœur; elles sont cernées d'une peau solide et sont ordinai- 
rement rondes. 

Le traitement se borne à une nourriture abondante , mais 
point excitante, et à favoriser modérément l'expectoration. 

Th. BoBCKtL. 

11, BsoBACBTOiiGKii UNO Enrpahb. aus dkrPbaxis. — Observatlous et 
expériences pratiques sur la physiognomique pathologique de 
MosT, prof, etpralic. à Roslack. {Horn s Archiva, année 1826, 
janv. et févr. , p. 66.) 

Ces fragmens de physiognomique pathologique de M. Most 
prouvent combien cette étude est intéressante , utile et mém^ 
agréable. Ils traitent d'abord de la connaissance que nous four- 
nit cette étude relativement aux symptômes des' maladies ( traits 
qui indiquent les nausées, la douleur, le spasme, les différ^u- 
tes fièvres comme symptômes };-et ensuite de ce que défis 
apprend la physiognomique au sujet de quelques nialâdies 
elles-mêmes (scrofules, mal. vermineuses, mal. bletie, 
phthisies). 

L'une et l'autre partie sont également intéressante^ , mair la 

nature du sujet ne permet pas d'en donner un extrait , parce 

que tout, en pareille matière, repose sur des individualités et 

des nuances particulières, qui ne sont vraies que dans Tendfaaî- 

nement dans lequel elles se trouvent, et c'est ici surtout q[l»'tin 

signe seul ne nous dit rien. Il faudrait pour donner nnejiiste 

idée du petit travail de M. Most, le traduire en entier. Nous 

nous bornons donc à attirer l'attention des m^dedns' suf ce 

sujet si digne d'observation, et sur lequel nous ne pos^sédons 

encore rien de pratique. Ts. B. 
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33. OmiviTnBB ■^KOrcncmQCàUi ; par le D^. P.-L. XotxxB. 
(Jhmnml dar prmtic,^ MalkmMtde: cah. sopplém'. de i8a5, 

p. 3.) 



Ce Rcaeil é^ah&Bmikma en. l e ufei m e d'assez mtémFantes , 
IcBUflhs mams svobs Kemarqné celles dont roici le 



I*. lUràiai if anT éfiitfsèt^ Cn kome , âgé de 5o ans et 
aœmt depns i5 d'me épiiepne, dont les attaques re^eBaiest 
fiiiffft , et i{n panôsait b coBsêf^nemce de la Tépercvs- 
sÎMi cTvi niffcèMe da caîr cke^peis, e«t recours am co«sei1» 
de M» lUIcr, afyrèsaroir easaTé iniitilemeiit ane foale de moyens 
réputés antî-^ileptkpKS. Ce médecin partant son attention 
s«r la drconatance commémcrattre qne nons avons indiqoée , 
irit en rile une imcBcatioB pontrve y et après avoir £ût raser la 
tête, appËqna avr cette partie phisiears vésicatoires «{ail 
remplaça an bont de b5 jonrs par nn cantère an bras; ce trai- 
fat snivi ^nne gnérison complète, qni ne sVtait pa^ 
me année pins tard, cp n qne à lacpieUé fantenr rerit 
le malade. Cefan-ci conserve encore son euloire. 

3*. CcmvwlsmmM dmmt semit WÊoitm tmÊÊrmie du corps. 

^. GtÊ Ûimm dmmt fmwmfyàt nvec fi—r/ncfibit da hrms ^ m m c k t, 

• Du» CCS denz cas, l'anlenr zjvaX d êconicit qne la maladie 

datant dTone répercossion de la |^le, proTo qnce par divers to- 

piqan plnmeors années anparavani, obtint la gnérison en r^p~ 

pelant 9 par des sndorifiqnes , cette dernière affection. 

Ce rappel â prompt, à lenr siège primitif, d*exantbènie» 
réper co tcs depuis très4oB§^temps, est dificile à concilier avec 
les idées des médecins pbjsiologistes snr la natnre de ces der- 
nîcn;nneplil^pnasie cbroniqae n'abandonne pas si subitement 
l'organe qui en est atteint. Avouons que Tétiologie de ces ma> 
ladics, qnelesbnmoristes attribuent à la présence de virus qu'ils 
n'ont jamais vus, nousest encore totalement inconnue; mais profi- 
tons, en attendant plus de faunières sur ce sujet, des le^ns de 
rcxpériencey qni ont été si utiles à l'auteur des trois observa- 
tions précitées. 

4*, EfficacUt de F eau de iaurier- cerise dams tepdepsie. Une 
jeune fille, âgée de i^ ans, était atteinte depuis six ans d'une épi< 
leptie, dont les attaques, saus offrir une périodicité réelle, re> 
venaient le plus souvent deux fois par jour; elles duraient 
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pea de temps , et clans les intervalles la malade 'épronvait des 
soubresauts dans les membres thorachiqoes , et faisait mouvoir 
SCS doigts d'une manière convulsive. Elle était depuis 18 mois 
constamment au lit, sans conscience de son état ni de ses ac> 
tiens, mangeant et buvant ce qu'on lui présentait, mais ne 
demandant rien, et laissant aller ses excrémens sous elle lors- 
qu'on ne la plaçait pas sur un vase. Une foule de moyens 
avaient été inutilement employés, et tous, mais surtout de 
fortes saignées, avaient paru ajouter au mal. M. Muller fut alors 
appelé;. il trouva la malade dans l'état prémentionné, elle était 
bien menstmée , et n'avait jamais eu , an rapport du père, que 
les maladies ordinaires de l'enfance» et jamais d'éruptions 
cUroniques à la peau, ni d'affection vermineuse. La langtie 
était belle, molle et humide, le ventre très-souple, la respi- 
ration s'exécutait bien. Ne pouvant trouver la cause de la ma- 
ladie , l'auteur de cette observation songea à l'emploi de l'eau 
distillée de laurier-cerise, dont il avait déjà retiré de grands 
avantages contre quelques affections nerveuses , semblables à 
celle— ci : il la prescrivit en conséquence à la dose dégouttes xx 
par jour. Après la consommation de la première once les mou" 
"vemens convulsifs des membres avaient complètement cessé, 
et après celle de trois autres onces administrées en augmentant 
progressivement chaque prise de gouttes 11 , jusqu'à la dose de 
gouttes Lxxx, les attaques d*épilepsie ne revinrent plus. La ma* 
lade ayant recouvré la conscience d'elle-même quitta son lit, et 
exécuta spontanément toutes ses fonctions. Le traitement fut 
terminé par une infusion de valér. avec addition de teinture 
de cannelle et de liq. de corne de cerf; et après avoir fait usage 
encore pendant quelques temps de préparations ferrugineuses» 
cette jeune fille recouvra toute sa sauté. 

Je citerai encore parmi les observations intéressantes que 
renferme ce recueil, celle d^une cyanose^ survenue chez une 
peune fille de 19 ans^ d^ une forte constitution y atteinte d^amenor" 
rohée : cyanose qui s'accompagnait ou plutôt qui dépendait 
d'une dyspnée considérable , et fut dissipée dans l'espace de 8 
jours par une saignée du pied, par des pédiiuves quotidiens, 
et quelques moyens accessoires, tels que la potion acide' 4a 
Hailer. H, 
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!i4. ObsirvatIom Bt v^KiNi. (JoumaldêT praet,^ Heilh 

cah.snpplém. de i8a5, p. 1 1 1 . } 

I . Diabètes st/tùré ^mptomatique obseivé par le docteur 
ncvMfVs.*— Le siy et de cette observation estnne jeune femme* 
forte constitution , d*un tempérament lymphatico-sanguii 
avait eu dans son enfance des engorgemens glandnleux 
lens ) et une teigne opiniâtre : les premiers avaient di 
sous Vinfliience d'un changement dans la manière de ^ 
mais la seconde avait persisté jusqu'à l'époque de la pre 
menstruation , laquelle fut signalée par la disparition con 
de cet exanthème. Depuis l'âge de i6 à 22 ans , la mala< 
plusieurs grossesses qui , en général , furent assez heure 
mais pendant le cours desquelles cette jeune femme épr< 
une soif ardente avec un sentiment de brûlure dans la »> 
et rendait une quantité énorme d'urine. L'analyse cbio^ic 
ce liquide y démontra chaque fois la présence d'un principi 
dans la proportion de deux onces par livre. Ce diabètes 
symptomatique n'était accompagné d'aucun antre accidi 
cessait après l'accouchement pour reparaître à la grosse» 
vante. La dernière fut signalée par une soif et par une exe 
urinaire moindres que les précédentes fois ; mais en 
temps par l'apparition d'un écoulement hémorrhoïque qu 
après la délivrance. 

51 . Emploi de la racine d Arteniisia sfulgaris contre l'épi 
obs, par M, Bresler. — Un ouvrier tailleur , âgé de trei 
ans, né de parens qui n'avaient jamais eu de maladie 
veuses, et ayant lui-même constamment jo^i d'une 
santé , éprouva peu à peu , et sans cause appréciable, ui 
blesse progressive du bras gauche avec difficulté à mou' 
mepibre. Cette espèce de paralysie est combattue iniitilemc 
une saignée générale et par plusieurs bains. Un jour le \ 
étant exposé à un courant d'air, tombe sans connaissance, 
tôt le bras malade et la inâchoire inférieure sont agités de s 
mens convulsifs ; des flots d'écume sortent de la bouche. 1 
mainesplus tard, une seconde attaque a lieu à la suite d'ui 
tie dé plaisir où le malade avait bu plusieurs verres de ^ 
dernier, après avoir été préalablement cmctisc ^ purg 
traité par la racine d'armoise ; mais ici on s'éloigne un 
la méthode de M. Bardach , et l'on prescrit la poudre suii 
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^ Rarl. aitem. vulg. % p, sacchar. alb. ^ i m. P. D. une cnill. ^ 
café 4 fois par jour. Dès ce moment le malade n'a plus en d'at- 
taque , bien qu'il ait commis plusieurs écarts de régime et se 
soit souvent exposé aux intempéries de l'air : toutefois , l'action 
stimulante de l'armoise agrant déterminé plusieurs fuis de Tirri- 
tation dans les voies digestives, il fallut, à diverses reprises, 
suspendre l'emploi de ce moyen ; mais alors les signes précur- 
seurs de l'attaque d'épilepsie ne tardaient pas à se mani/ester 
et obligeaient ainsi de revenir à celui-ci ; cette circonstance pro" 
longea beaucoup le traitement. H. 

a 5 NOTICX SUR QUILQUKS CAS DB MALADIES RIMARQCJABLKS ; par J.-C. 

MuLLBR, chirurgien de régiment. { Bib/ioth.Jbr Lœger; 1824» 
cah. 3*., p. 249. ) 

i*"*. observation. Un caporal du régiment des cuirassiers de 
Slesvig, un des plus beaux hommes de son régiment, jouissait 
d'une bonne santé interrompue seulement de temps à autre pair 
des maux de tête vraisemblablement pléthoriques, et contre 
lesquels on lui prescrivait des saignées. Cet homme ayant voulu 
aider l'hôte^ chez lequel il était logé , à monter du foin dans 
un grenier, tomba à la renverse , et resta sur le dos , sans pou- 
voir remuer aucun membre. Le chirurgien MiiUer le visita une 
demi-heure après la chqte ; le malade était excessivement pale, 
ayant toute sa connaissance , mais incapable de se remuer. La 
respiration etla circulation du sang avaient lieu comme à l'ordi- 
naire; mais la partie inférieure du corps était réellement morte. 
M. Millier |i' avait pas encore vu la vie végétative éteinte ainsi 
avant la vie animale. La sensibilité avait cessé entièrement. Lé 
chirurgien avait beau presser la poitrine, le bas vetitre et les ex? 
trémités; le malade ne sentait rien : il n'était point blessé exté- 
rieurement , qaais dans sa chute , il était tombé $ur le dos sur 
un bois de forme cylindrique., M. Millier présuma qu'il avait 
répine du dos luxée ; mais la position du malade ne lui per- 
mettait pas de bien examiner cette partie. Il prescrivit une sai« 
gnée et dés laxatifs doux , ainsi que des frictions avec un lini- 
m'ent ammoniacal. Ayant trouvé le soir le malade dans le même 
état, il ajouta iio gouttes de liquor nervinus toutes les heures» 
Le malade eut une nuii agitée et du délire ; le lendemain ma- 
tin il parla- raisonnablement , son teint était plus animé et le 
pouls était' plus faible ; il s'attendait à la mprt , et faisait ses dis- 
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poéitions. On prescrivit quelques sangsues aux tempes ; mais le 
malade monrat pendanlqu on les posait. En mettantà 'découvert 
la colonne vertébrale , ou trouva entre les muscles du sang ex- 
travasé , si y eu a^ait.ufte quantité considérable entre )a moelle 
épinicre et l^s Membranes ; ce liquida remplissait due partie 
du canal, vertébral entre la 6*. vertèbre du cou et la 9*. 
dorsale, Le cerveau était parfaitement sain. Le ventricule 
gauche du cœur, d'ailleurs sain , contenait quelques onces de 
sang coagulé; tous les autres organes étaient en bon état. 
M. Millier rappiUe à ce sujet les expériences de Wilson Phi- 
lip, (i) desquelles il semble résulter que le cœur est en partie 
indépendant du cerveau et de la moelle épinière. L'auteur 
pense que, dans le cas' en question, il s'était d*abord cxtravasé 
peu de sang dans le canal de la moelle épinière , et qu ainsi la 
circulation du sang par le cœur a pu continuer, quoique les or- 
ganes de la vie animale eussent déjà cessé leurs fonctions , et 
que les mouvemens du cœur n'ont cessé que lorsque la quan- 
tité de sang épanché a été telle que la plus grande partie de la 
moelle épinière a été comprimée. La respiration se faisait natu* 
rellement encore une demi-heure avant la mort. 

'k*', observation. Dans la petite ville de Horsens , les maladie» 
vermineuses sont si communes que sur 5 enfans il y en a un 
qui y est sujet. En 1821 l'auteur fut appelé chez un apprenti 
âge de douze ans , qu'on avait traité sans succès pour les vers : 
l'enfant avait un airleucophlegmatique, il se plaignait du ve&- 
trcy qui était tendu. M. Millier ordpnna plusieurs vermifuges, da 
jalap et du mercure doux. La. tension du bas ventre parut dimi- 
nuer; mais l'enfant ne rendit point de vers , et la douleur se 
propagea k la région lombaire, d'où il ne fut pas possible de la 
déplacer. On apprit à M. Millier que cet apprenti, peu de 
temps avant que sa maladie se déclarât, en jouant aux quilles^ 
avait été frappé au côté par une boule. L'auteur suspendit alors 
les vermifuges , et ordonna des sangsues, des frictions. avec un 
liminent ammoniacal et de l'onguent mercu ri el,. et à l'intérieur 
des laxatifs doux. La douleur diminua , l'appétit revint , et l'ap- 
prentif reprit son travail; mais ayant été quelque temps après 
battu par son maître, dont les coups portèrent aussi sur les 
côtés du corps, il éprouva des douleurs horribles, et fut obligée 



(1) M. Muller aurait pu citer avec aussi celles de Le Gallois^ 
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tIegArdev le lit. M. AXdller, appelé de nouveau, scnlit eu exa- 
nvaaDt le côté , une Ûactuatioa eiLtraotdinaire, à uq pouce et 
tieiDi au-dessous de la dernière côte, et à 3 pouces de Tépine 
lombaire. Il fit mettre des sangsues,' poii il se décida à faire une 
ijvcision. Il vit sortir alors un demi-pot d'ato pus gris fétide 
»n milieu duquel se trouvait un ver de 3 pouces de long, dont les 
deux eitrémités étaient détruites ; plus tard il trouva encore dans 
la{daie une portion de ce ver. La douleur cessa alors, et l'en— 
fantfut entièrement guéri. M. Millier «e demande si la douleiu* 
de coté et la suppuration avaient été causées jiir la préseuee du 
ver ou par les contusions que l'enfant avait reçues. L'auteur 
croit que les contusions avaient produit une inflammation 
chronique du. canal intestinal, et surtout du colon ascendant et 
transverse, que cet intestin devint adhérent au péritoine, et 
qne les vers qui ont dû y exister en grande quantité auraient 
percé l'intestin du côté adhérent, etauraient été dissous dans le 
pus produit par suite des contusions et de l'inflammation L'é- 
tat dan» lequel 4tait l'un des vers, et la fétidité excessive du 
pus confirment l'auteur dans cette opinion^ qui semble au 
moim hasardée. 

•5*. observation. Un hoaime robuste, âgé de 53 ans, qui, 
dans sa jeunesse , avait été garçon épicier, et qui , dans son 
mariage , avait eu i3 enfans sains et bien constitués , ayant été 
obligé, pour nourrir sa famille, de se livrer à des travaux très- 
pé&iliiés, ressentit en 1 8^0 de vives douleurs dans le testicule 
gamdie. M. Millier trouva cet organe dur et gonûé> et reconnut 
enontre l'existence d'une hernie. Le malade ne put lui dii»e si 
elle était ancienne ou nouvelle, Le chirurgien essaya de replat 
cer rintestrn ; mais il trouva un obstacle dans le testicufle qui 
avait la grosseur d'un œuf d*oié , et était dur au toucher comme 
une pierre. Il y vit un véritable squirrhe. Le malade, obligé de 
gagner sa vie , quitta te lit^ et teprit ses occupations; mais 
ayant eu itnè su ppressioin de transpiration, U sentit ses douleurs 
i^aitre. M« Mi&ller, en Texaminant de nouveau, trouva un vé- 
ritable phlegmon, et observa une fluctuation sensible à la par- 
tie extérieure et intérieure du scrotum. Lorsqu'il crttt la sup- 
pavation assez avancée , il fit uqe incision , et en tira 4 à 5 
oftèes de pas; les douleurs cessèrent, mais la plaie, tout en se 
i^feitnant prit un caractère fistuleux ; le malade se remit k tra- 
C. Tome IX. 4* 
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Tailler ; mais i mois après il se montra , à Tonverlnre de la 
plaie fistuleuse , un corps dur et étranger; on tira de la plaie it 
portions osseuses. Quelques semaines après , des corps sem- 
blables se présentèrent f on retira encore des portions d*os. Le 
malade apprit à les retirer lui-même , et en retira pendant 
"plusieurs mois Lorsque le testicule fut débarrassé enfin de tous 
ces 08 , il perdit sa dureté , et reprit son volume ordinaire. 
Mûller fit rentrer alorslabernie, et fit mettre des bandages au ma- 
lade qui^ depuis ce temps, peut vaquer ^ ses occupations. A en 
juger par la fornto des corps osseux , et par Tétat de la tunique 
vaginale , M. Mûller pense que c'est Cette membrane qui 
avait subi une aussi étrange métamorphose. 

2^, Sua Ls TBAiTEMSNT DE LA SYPiiLis SANS MBicuBE , avec quel- 
ques considérations sur les observations faites à ce sujet dans 
la Grande-Breta|;ne ; par F. -G. Becker de Berlin. {Horns Àr- 
chivfurmedic. Erfahr, ; janv. et fév: 1826.) 

L'auteur commence par quelques détails historiques sur l'ori- 
gine du traitement mercuricl dans la syphilis ; il indique quelles 
furent les causes qui ont contribué à lui donner cette grande 
préférence , et qui l'ont accrédité comme une médication spé- 
cifique et comme indispensable dans cette maladie. 

L'historique est pris dans l'ouvrage d'Astruc et dans TA- 
phrodisiacus. 

M. Becker nous apprend que John Hunter et son disciple 
Ai>ernethy, firent déjà des essais pour distinguer les cas dans 
lesquels le mercure est nécessaire de ceux dans lesquels ce re- 
mède €St non-seulement superflu , mais même nuisible ; mais 
ils déclarèrent comme non syphilitiques les derniers , quoique 
Abernethy fût souvent dans l'embarras à ce sujet, parce qu'il n*y 
eut aucune différence extérieure et apparente entre les uns. et 
les autres. Après eux ce fut Carmichaël qui essaya de fixer le 
rapport ebtre les différentes formes de maladies syphilitiques et 
le mercure; mais, d'après les observations de James MacGrégor 
et du docteur Hill , le diagnostic de Carmichaël ne se confirme 
pas, il adofiettait la nécessité absolue de l'emploi du mer- 
cure dans la vraie syphilis (chancre de Hunter), et son aban- 
don dans les maladies vénériennes, les ulcères phagédéniques, etc. 
M Carmichaël lui-même n'emploie plus que fort rarement le 
mercure dans son hôpital. 
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Les coodusipns de l'examen historique de M. Becker sont : 
ffae le traitement de la syphilis sans mercure est depuis long- 
temps en usage f que les signes diagnostiques d'après lesquels on 
a voulu essayer, plus récemment, de borner le mercure à cer- 
taines formes de celte maladie , ne sont uullemeiU suffisans , et 
qu'enCn , il y a encore beaucoup d'obscurité dans cette matière. 

Dans la seconde partie de son travail , M. Becker s'efforce 
de résoudre les questions suivantes : 

f . £st>il possible de guérir des ulcères syphilitiques primitifs 
sans mercure? Quelles sont les conditions de cette guérison , et 
jusqu'à quel point est*elle préférable ou non à l'autre guérison, 
eu égard au temps et à la sûreté? 

a. Peut-on empêcher l'apparition de symptômes syphilitiques 
secondaires par un traitement mercuriel bien intentionné ? 

3. Ces symptômes secondaires ne se manisfestent-ils pas con- 
stamment , ou bien plus souvent dans les cas où les ulcères pri- 
mitifs ont été traités sans mercure? 

4. Quelles sont la forme et la malignité de ces phénomènes 
secondaires, résultats indirects des deux méthodes de traitement 
différentes ? 

5. Les phénomènes secondaires se manifestent dans l'un et 
dans l'autre cas ; peuvent-ils être guéris sans mercure , et tout 
aassi promptement et sûrement que par le mercure ? 

Quant à la première question , M. B. observe qu'on ne 
peut plus douter aujourd'hui du succès d'un traitement syphi- 
litique sans mercure (et sans aucun spécifique). 

La rapidité et la sûreté de la guérison est en rapport direct 
avec lé repos, la diète et la propreté que l'on fait observer au 
malade pendant le traitement. 

Le repos, dans une position horizontale, empêche presque 
constamment Tapparition de bubons , si toutefois il est observé 
dès la première' apparition d'ulcères. Ceux-ci n'exigent nulle- 
ment le mercure , comme le prouvent les observations de Kern 
à Vienne , de Hill à Edimbourg , etc. 

On ne peut répondre par l'expérience à la seconde question • 
il n'est pas difficile de concevoir pourquoi il en doit être ainsi : 
l'auteur penche pour la négative. 

Quant à la troisième question, l'auteur observe que James 
Mac régor , directeur-général du d('partement de la méiX. 

4 . 
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tr .uva le rapport de la syphilis secondaire à la syphilis primitive 
traitée p îr le mercure comme 1 : 55 i. Ce résultat trop favorable 
s'expliqueparlesdispositioDS des médecins anglais, généralement 
partisans du traitement mercuriel, et qui, par conséquent, dans 
tous les cas douteux, ne manquèrent pas d'assigner d'autres causes 
à rapparitioil de la syphilis générale, etc. James MacGrégor cite 
un cas où y sur 68 vraies syphilis traitées sans mercure , il n'y 
eut pas une seule syphilis secondaire. En général , le rapport 
de ces dernières aux syphilis primitives, traitées sans mercure^ 
est de I à 20 ^, selon Mac Grégor ; àe}% à i3 selon Hill ; de i à 
12— 15 selon Thomson, et de i à 8 | selon Hennen. L'auteur 
indique quelques causes qui font paraître ces résultats défavo- 
rables en comparaison des autres. 

La quatrième question est résolue par M. Becker , en faveur 
du traitement syphilitique non mercÛrieL Sir James MacGrégor 
tire le résultat suivant de la comparaison de 147 cas de syphi- 
lis secondaire : Il y a lieu de crbire qUë lorsque la syphilis se» 
cbndaire se montré après que la primitive a été traitée par le 
mercure , la première est plus grave et plus difficile à guérir. 
Thomson n'observa jamais, après le traitement syphilitique pri- 
mitif, sans mercure , les phénomènclt graves et alarmans qui 
suivent souvent le traitement mercuriel. C'est depuià 10 à i5 
ans que le traitement sans mercure est en usage dans les hôpi- 
taux militaires anglais. 

La dernière question est la plus esàehtielle ; M. Becker Taf— 
firme positivemeot. MM. Hill et Thoméon traitent avec succès 
les exanthèmes syphilitiques etrérélhismé,sans niercurc,pardes 
antiphlogistiques seulement; et jamais ces phénomène^ secon- 
daires n'ont été très-opiniâtres, lorsque les phénomènes pri- 
mitifs avaient été traités sans mercure. 

Le prof. Thomson ne se sert^plus de mercure dans la syphilis 
consécutive depuis ao ans déjà , quels que soient les cas qu'il 
ait à traiter. La diète , le repos , Fatteution qu'on porte à favô* 
riser les fonctions du bas-ventre et dé là p'eàu , voilà ce qui fait 
son succès. Il estime beaiicoup la sàltepâreiitie, qu'il emploie 
dans les cas les plus graves de éyphilïs consécutive , aprèé un 
tnaitement mercuriel très-actif : il regarde la salsepareille plutôt 
cdmme anti-mércûriélle qùé comme anti-sypliilitique. 

U n'est pas question, otus ce mémoire, ie la blennorrhce sy- 
Dhilitiqoe , parce que depuis Denj. Bell on la regarde comme 
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de nature toute partioiilièrc , et »péciiiquemeni difi'ereate des 
maladies syphilitiques. Au>si le mercure est il toiit-à-fait banni 
dans celte maladie. 

Les bobens doivent être traités comme les autres inflammations 
de glandes; ils ne se présentent que très-rarement après le traite- 
ment san« mercure. M. Thomson les ouvre constamment (s'il y 
a liea) avec la potasse caustique, jamais avec l'instrument tran- 
chant. Les bubons indolens , durs , sont soumis à une compres- 
sion modérée. 

If oos soipimes entrés dans quelques détails dans l'annonce de ce 
mémoire , parce qu'il nous paraît intéressant pour la France, qui 
s'étonnera de voir professer de pareilles opinions en Allemagne, 
dans un moment où le système de Bronssais donne lieu ^ des 
critiques sévères de la part de nos voisins. Th. Bokc^lki.. 

i-j. AicHiy FUR MKoiciN. Eftf AHIUN6 , ctc. — Archivcs pour Icx- 
périence médicale, etc., publiées par les {Y*. Horn, Nasse, 
Huf&s et Wagner, 6*. cah. trimestriel pour Tannée 1824. 

Yoici nncésuBiédes principaux faits consignés dans les cahiers 
da i8a4 ^^ cçs archives. 

!••'. Cah. Ji". là acide hjrdrojcjanique est le plus efficace des 
moyens emplfiQrésjusquà ce jour pour combattre l'asthme ^mptoma- 
tique des hjrdropisies fhoraciques. Tel est le titre d'une Qbsci*va- 
tion rapportée par M. le dpct. Fischei* d'0£ls en Silésie , et qui 
concerne uuje femme de 68 ans, qui poitait un épanchçment 
de sérosité dans les plèvres , lequel survenu après la cessation 
de la menstrua^on, s'annonçait par la réunion de tous .les si- 
gnes qui appai tiennent à cette afifection , et notamment par de 
la loux, de la dyspnée et une anxiété qui présentait des pa- 
roxysmes nocturnes. Tons les diurétiques , tels que la digi- 
tfàle, etc., le iuercure donné jusqu'à la salivation , les narco- 
tiques et les anti-spasmodiques les plus actifs n'avaient produit 
c|u'un soulagepient momentané. M. Fischer n'obtenait plus 
d*effet de ces diverses médications , administra avec quelque 
•ucçès l'eau de laurier-cerise, ce qui le conduisit à essayer l'a- 
cide hydrocyanique , préparé selon la méthode de M. Yauque- 
lin. U en ût d'abord prendre à la malade 8 gouttes, en 4 doses 
dans !24 Heures, et obtint un soulagement remarquable. Le^ 
accidens de .suifqcation furent bientôt dissipes par ce moyen , 
et réduits à une légère dyspnée j l'auteur voulut alors revenir 
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à Tusage de )a digitale et d'antres médications évacaantes ponr 
combattre 1 hydrotliorax, duquel dépendait ce dernier symp- 
tôme; mais inutilement;, il fut obligé de revenir à Tacide hydro- 
cyanîqne, dont l'nsage interrompu et repris plusieurs fois par- 
vint à mettre la malade en état de monter un escalier. Bref, 
après an certain temps , des accidens gastro-intestinanx et une 
bydropiste générale y accompagnés de fièvre hectique , ayant 
compliqué sa première maladie, elle ne put plus se passer de 
la substance dont il s'agit , qui seule lui procura du soula- 
^;ement jusqu'au moment où une attaque d'apoplexie termina 
sa carrière. 

a". Deux cas de ramollissement et de perforation de î estomac 
cfiez des enfans; par le D'. Kiugks. 

La première de ces observations concerne un enfant qu'oïl 
avait confié à une nourrice colère , et affectée d'un exanthème 
suspect, d'une couleur cuivrée ; quand l'auteur vit le malade, 
il avait environ six mois; il était chétif et présentait plusieurs 
désordres des fonctions digestives, tels qu'éructations acides, 
vomissemens de mucosités , selles verdâtres ; M. R. prescrivit 
des absorbans , des toniques, une nourriture fortifiante , et 
même de légers bouillons, des bains aromatiques et des pro- 
menades à l'air libre. Amélioration légère de l'état général ; 
mais à diverses reprises , retour des accidens précités , enfin 
augmentation de ceux-ci , que l'auteur crut combattre , et favo- 
risa cependant par une médication tonique et stimulante ; il 
s'étonna , après avoir appliqué un sinapisme sur l'épigastre, de 
voir augmenter les soufi^ranccs et les cris du petit malheureux , 
qui expira après avoir essuyé toutes les tortures d'un traite- 
ment souverainement irrationel. A l'autopsie, on trouva l'esto- 
mac et le duodénum remplis de gaz : un très-léger mouvement 
pour écarter ce dernier inteistîn, détermina la rupture de l'esto- 
mac. Ce viscère était ramolli dans toute la longueur dé sa 
grande courbure ; et présentait, dans l'étendue de deux doigts, 
une consistance gélatineuse. Sa surface interne était verte, 
brunâtre , l'externe plus brune encore. C'était dans le grand 
cui-de-sac que l'altération était le plus considérable; de là elle 
s'étendait jusqu'à la partie supérieure, sans offrir nulle part de 
bornes déterminées; cette dernière portion était saine. Lés 
liquides contenus dans l'estomac étaient médiocrement acides; 
dans le reste du canal alimentaire on ne rmoarquait pas d'alté- 
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ration de teiture. L'iotestin grêlé offrait 7 à 8 iDvagiaatiovfl ; 
mais du reste on n*y remarquait , non plus que dans les gros 
intestins, aucune altération de texture. 

La seconde observation concerne une petite fille de 5 ans , qui, 
confiée comme le précédent enfant aune nourrice soupçonnée 
cVètre atteinte de syphilis, offrit bientôt après des tacbes cui- 
vreuses sur plusieurs parties du corps ; cette malade ayant été 
nourrie avec des alimens végétaux très-indigestei et avec de la 
viandedeporc, il se manifesta des symptômes d'irritation gastro- 
intestinale avec diminution des forces. M. K. prescrivit l'usage 
interne des préparations mercurielles et antimoniales alterné 
avec celui des toniques , et un régime analeptique ^ ces moyens 
ramenèrent passagèrement les forces et l'appétit, et calmèrent 
les vomisse^ens. L'exantbèine ne faisait que cbanger de 
siège. Tout à coup, et sans cause appréciable, l'enfant se trouve 
dans i*état suivant : Refroidissement général, tuméfaction des 
membres, respiration courte et lente. On couvre la petite ma- 
lade de fomientations vineuses très-chaudes. Le lendemain les 
symptÀmes précédons foAt place à des vomissemens et au 
dévoieme.nt; enfiu, après des alternatives de diminution et 
d'augmeiilatioii d'intensité de ces phénomènes morbides , l'ir- 
ritation s'étend à la poitrine, au cerveau; des convulsions 
sarvieiinefit , et l'enfant succombe. On n'avait pas plus épar- 
gné daas ce cas q.ue dans le précédent les stimulans • internes 
et euXernes ,- jéuiopsîe cadavérique : corps émaclé, e](anthème 
pâle , rougeur légère des conduits aériens , épanchement de 
sérosité dans les plèvres et dans le péritoine. L'estomacf. sans 
présenter d'ulcération, est brunâtre à sa surface interne, son tissu 
est tellement ramolli dans une étendue assez considérable, qu'il 
se dissout entre les doigts comme du mucilage : cette alté- 
ration, qui occupait le grand cul-dc-sac, diminuait insensible- 
Lleraent à mesure qu'on approchait de la partie supérieure de 
ce viscère , laquelle était saine. Les liquides renfermés dans 
celui-ci étaient médiocrement acides. 

• ' 5°. De t usage th^rapeutiqae de la teinture de semences de col" 
chique d'automne j par le D'. J.-G, Kollet. 

- ■ Les observations rapportées dans cette note constatent l'effi- 
cacité du colchique d'automne dan» le traitement des affections 

- rhumatismales et arthritiques. L^auteur en tiré les conclusions 

• suivantes : i*. Que cet agent thérapeutique parait avoir une 
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influence spéciale sur rartltritis ; 'i*. que cette maladie et le» 
rfauntatismes étant une fois complètement développé» ou ac- 
compagnés d'un état fébrile, on doit, ou ne pas recourir au 
cblchiqpae, ou le faire avec beaucoup de circonspection; qiie, 
par conséquent, ce moyen ne convient que lorsque ces afi^c- 
tions sont récentes et peu intenses; 3®. que si Ton veut éviter 
de produire èe% désordres dans réconomîe, il ne faut pas ad* 
hiitiistrér plus de 3o on 4o gouttes de teinture de colchique par 
jour. M. Kallen ajoute que les accîdens déterminés par des 
doses plus fortes (telle qu'une cuillerée à café) , sont des trem- 
blemens, de ['angoisse, des vomtssemens et la diarrbée. ( La 
suite au prochain cakifr. ) H. 

38. Sur la PHLEBITE ou L'iiiFLAftfâiATioa Dxs VEINES; par M. HoPPE^ 
D. M.; lu à la Soc. roy. de méd., à Copenhague , le 90 nov. 
1823. {Bibliothek for JLaeger\ i8a4, pag. i58, cah. a*.) 

Pendant un séjoBr de quelques bemaises, que -M. Hoppe 
fit à Edimbourg , il fut étonné d'entendre parler et d'être témoiiâ 
de plusieurs accfdens moirtels arrivés à la «uite de l'opération 
de la soignée. Ces accîdens , nouveaux pour 'loi , n'avaient rien 
d'étrange pour les médecinfi de la ville. Cependant tout ce 
qu'ils savaient de certain , «'est qBe la maladie consiste dans 
une infiammation des veines ou plutôt de leur membrane inté- 
lieure. Quant à la cause>et au traitement, on est encore daQ9 
le doute ; la iMrladie . se déclare , à ce qu'il paraît , non-senïe^ 
ment après les saignées, mais apr^s touttf lésion d/une veine ^ 
après l'amputatiOA , par suite du contact des veines avec des 
(parties malaxa, et pardes^iansesehimiques ou mécaniques agis- 
sant à r intérieur, par exemple les vers. Hunter est le premier qui 
ait 4raité de l'inflammation des veines; depuis il y a eu d'au- 
tres médecins , surtout en Angleterre , qui s'en sont occupés , 
Abernetby , Hodgson., Travers, Carmiohaël, fireschet (/oufvi. 
•compldm, du Dict. dps se. med., lom. II et III), et Duncan. 
Les symptômes ne sont pas toujours exactement les mêmes. 
L'aateiir.cite, d'après M. Breschet, les diverses terminaisons de 
la maladie ; puis il discute les causes attribuées à l'inflamma- 
-tioa des veines. Comment se fait-il qu'après un coup de lan- 
-cette- donné ordinairement sans aucun danger, il puisse naîti^ 
une inflammation qui attaque tonte l'organisation et unit par 
la mort , tandis que des lésions produites n-^r in rAutrision.rul- 
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céniioD, etc., ne donnent ordinaÎFeroen^jUea à aucun symp- 
tôme de pbicbi te? On ne saurait en attribuer la caute k des 
instramens malpropres ; c'est dans les grands hôpitaux d'An- 
^[ieterre, renommés pour le soin et la propreté , que (a plilê« 
bite se manifeste le plus souvent ; d'ailleurs on a plusieurs fois 
va , dans l'hôpital Frédéric, à Copeuliaguc, survenir des in- 
flammations locales et des abcès à la suiu de saignées pausées 
avec .delà charpie malpropre , .sans qu'il en soit jamais résulté 
uoe inâammatioQ des veines. M. Hoppe ne trouve p^as npn plus 
satisfaisantes \^% raisons par lesquelles Hunter.eberche à espli-^ 
quer l'origine de la phlébite, ^'otre auteur a remarqué .que tous 
les cas de ce genre , dans l'hospice d'Edimbourg, eoreuA lieu 
dans un court espace de temps , quoique les mois précédeas 
il n'y en eût point eu , el cette époque coïncidait avec celle 
où les médecins se plaignaient généralement d'érjsipèles dégé- 
néréef chez ceux qui avaient été opérés en ville. A l'hôpital 
des fiévreux > pu la saignée est si fréquemment pratiquée, il n'y 
eut aucun cas de phlébite ; en général la maladie s' j montre 
hiçn moins souvent que dans l'hospice ou infirmary 9 où la cir- 
culation de l'air est moins libre ; dans la pratique particulière 
de.s médecins d'Edimbourg, cette maladie n'est pas non plus 
très-fréquieinte. M. Hoppe présume qu'elle a uner origine ana- 
lingue à l-érysipèle, qui, dans quelques hôpitaux, attaque parti- 
culièrement les malades opérés , même les sujets les plus vi- 
goureux, sans, qu'on puisse concevoir «comment oela arrive. 
jSous le rapport de son dévelopement rapide sur un endroit 
particulier du corps, la phlébite a quelque analogie avec l'éry- 
sipèle; peut-^étre .n!est-elle, ainsi que la rose dégénérée après 
l'opération , qu'une fièvre tjpheuse qui réside dans la consti- 
tution , et qui éclate lorsqu'elle est provoquée par une irrita- 
tion locale. 

Ce qu'il y a malheureusement de moins certain dans toute 
la maladie, c'est le mode:de traitement ; toutes les précautions 
, qu'on peut :employer se bornent à exoluretou te substance étran- 
gère de la plaie,.etàen tenir les bordsaussi rapprochés quepossible . 
L'auteur rappelle les traitemens conseillés par Hunter, JCreis- 
sigy Duncan, Travers et Breschet; et trouve tout simple que 
:l'oji recommande un traitement antiphiogistique dans une 
maladie sur la pathologie de laquelle on sait seulement qu'elle 
est inflammatoire Les cas mie M Hopt^ vit à Édimbourtr , 
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furent traités d'abord par des cataplasmes émoUieDs , à cause 
du pas et des abcès qui s'étaient formés, puis par des saignées, 
des sangsues, des purgatifs, des bains, et enfin par des cor- 
diaux en usage dans le typbus. Pour l'histoire de la maladie, 
M. Hoppe renvoie aux auteurs qu'il a cités; il rapporte toutefois 
deux cas qu'il a observés lui-même. Dans le i*'. , un malade 
atteint de la fièvre eut, trois jours après la saignée, une inflam- 
mation à la plaie ; la douleur se propagea en peu de jours jus- 
qu'à l'épaule et la main le long des veines ; l'inflammation s'é- 
tendait à quelques pouces autour de la plaie ; en la pressant ou 
en faisait sortir du sang et du pus; le pouls était faible, mar- 
quant plus de cent battemens par jninute, la chaleur était d'en- 
viron io3^ ,Fahrenheit; la peau était sèche. La tumeur et la 
douleur augmentaient journellement, la respiration était^ "gê- 
née ' par une oppression à la poitrine et à l'éprgastre, il j avait 
de la gangrène à l'os sacrum , et la bouche était garnie de 
boutons noirs quand le malade mourut. A l'ouverture du ca- 
davre, on trouva le tissu cellulaire autour de la plaie, diircî 
et agglutiné avec les antres parties; la veine où était la plaie, 
ayant été mise à découvert , présentait l'aspect d'un nerf , et 
paraissait avoir une structure fibreuse , mais en la grattant on 
la vit ressembler davantage à une artère. Dans la partie qui ap- 
prochait de la main, on trouva de la lymphe coagulée; seule- 
ment au milieu de l'avan^-bras , il y avait un petit abcès dans 
la veine ; un peu au-dessus de la plaie , vers la veine axillaire , 
on trouva la veine céphalique et la veine basilique minces et 
remplies de pus; la veine cave et le cœur étaient dans leur état 
naturel. A la crosse de l'aorte, il y avait une rougeur extraor- 
dinaire. 

Le second malade mourut quatre jours après l'ampntation de 
fa jambe , avec les symptômes ordinaires de la phlébite. A l'au- 
topsie , il semblait que les cotés opposés du moignon fussent 
réunis ; mais ils se séparèrent aisément lorsqu'on les pressa. 
On vit alors une poche assez considérable , contenant beaucoup 
de pus mêlé à du sang. Les bouts coupés des muscles étaient 
saignans: lorsqu'on les incisa, on trouva les veines enflammées et 
contenant beaucoup de pus et de lymphe coagulée; cet état mor- 
bide s'étendait jusqu'au ligament de Fallope; les autres parties 
paraissaient être dans leur état naturel. U. 
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29. CousidIbatioms sui les ci uses db la piLiftiTBi et Observa- ^ 
tions sur rinflammatioa des veines encéphaliques ; par 
M. GxMBiiif. (JReuue médicale; avril i8a6, pag. aS.) 

après avoir rappelé que la phlébite n'est point une affection 
nouvellement connue, M. Gendrin rapporte les causes à la 
«aite desquelles un la rencontre le plus souvent , telles que la 
saignée, les opérations chirurgicales, la gi*ossesse , l'accouche- 
ment. Il rappelle ensuite lés travaux d'Abercombie, sur les. 
phlegmasies cérébrales . celui de M. Ribes , inséré dans la Resnte 
médicale (juillet iSaS), et il fournit à son tour, une observa- 
tion trèsHiétaillée qu'il a recueillie, en ville, avec M. le docteur 
rÉvêque Lasource. Dans ces observations, l'autopsie faite avec 
soia , a fait reconnaître une inflammation des veines encépha- 
liques, un épanche ment de sang, cause de paralysie, et enfin 
une méningo-encéphalite. Aucun symptôme n'avait pu porter 
à soupçonner l'inflammation des veines ; aussi , cette coniplica • 
tiou sérieuse réste-t-elle au nombre de celles dont le diagnostic 
est encore impossible. 

3o. MlMOlU SVB LA riKVKB PUTKIOB ET OAHaSENEnSK ; par M. A.-L.- 
J. BAti.E. { jRevue médicale ; avril 1826.} 

Dans ce mémoire. M» Bajle s'occupe d'unequestion qui estau- 
jourd'hui à l'ordre du jour , celle des altérations des humeurs, 
^il rapporte successivement plusieura observations et plusieurs 
^périences faites par M. Gendrin d'une part , et par M. Gas- 
pard de l'autre. Parmi ces observations nous avons distingué 
<^elle du jeune professeur d' Alfort , si cruellement enlevé à la 
science et à ses amis (Girard fils). Dans cette observation, 
rédigée avec tout le talent qu'on connaît au professeur Bres- 
chet, l'infe^ion miasmatique est pour ainsi dire palpable. D'au- 
tres faits du même genre ne sont pas très- rares , et je ne doute 
pas que, publiés et garantis par des' hommes d'un talent re- 
connu, ils ne nous fassent promptement sortir du solidisme 
exclusif vqui a dominé si abusivement .depuis une vingtaine 
d'annéos. 

5i. Essai pathologique et clinique sur les maladies qui ont régné 
à Turin en ^i 8^5; par le D'. G. Ricci. {Répertoria di medi-^ 
cina ; a*, série, no. 1 , p 14 , janv. 1826.} 

Cet article , qui semble servir d'introdaction au suivant , 
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présente mois fitar mois les principales vaiiations qu'a subies l'at- 
mosphère de Turin pendant le cours de iStiS, et offre nj» 
aperçu des affections que ces divers étals météorologiques , et 
leur changement plus ou moins snbit ont fait développer, de» 
caractères particuliers qne ces inflnencesdifférentes ont impriméS' 
aux maladies, enfin, des complications auxquelles elles ont 
donné naissance. 

Parmi les causes qui , avec la constitution physique , ont 
contribué à répandre dans la capitale du Piémont les lésions 
pathologiques et la mort , Tant eu r signale Tusage aveugle du re- 
mède de Le Roy , dont les effets pernicieux appelèrent l'atten- 
tion des magistrats. 

Mous n'accompagnerons pas M. Ricci dans ses observations ; 
nousremarquerons seulement que les exanthèmes de toutes 
espèces , et surtout la variole , ont exercé cette année à 
Turin les mêmes ravages qu'à Paris, et que M. Ricci n'attri- 
bue pas la violence de l'épidémie dans cette ville à la population 
flottante qui , à Paris , a été la source et le foyer de la con- 
tagion , au dire d'une certaine classe d'individus qui , voulant 
jouir Ae tous les avantages de la centralisation , sans en éprou- 
ver les charges , espéraient sans doute couvrir ainsi d'un pré- 
textje spécieux leurs prétentions arbitraires. 

On trouve un autre article du même médecin, intitulé ; 
RendicontQ del seconda semestre iSsS di praiica medica nelV 
ospedale maggiore diS. Giovanni fi). Mais les bornes dans les^ 
quelles l'auteur a cru devoir renfermer son travail l'ont dé- 
pouillé de tout l'intérêt qu'il pourrait avoir , et les rapprocht- 
mens curieux, les réflexions neuves que les maladies qui ont été 
traitées dans l'hôpital de S. Giovanni pendant ce semestre ont 
fait faire à l'auteur , sont fondés sur des observations rappor- 
tées d'une manière trop incomplète, pour que l'on puisse riea 
préjuger de leur exactitude. Th. C. 

Ss. Ck>IIPTB IRBDU SUE LE CABACTIRB BT LA TXRMIlfAlSOlf DB8 BULAUBS 

qui ont été guéries, en i825, à l'Institut royal BalnéO"4«>- 
nitaire ; parle D'. Paganini, d'Oleggià. {Annali tmivers, di 
medicina; avril 18.26, p. 19.] 

Trois cent dix -.huit malades, la plupart affectés de maladies 
(1) Répertoria di medicina, nP. 2, février 1326, p. 49. 
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tlironhfaes , ont été traités, pendant le cbal's de iSaS , dans 
l'établissement de M. Paganini ; 160 sont sort» guérîs, 95 ont 
éprouvé du soulagement : 58 ont résisté an traitement , et & 
ODt succombé aux progrès du mal dont ils étaient atteints. 

Parmi les maladies traitées avec succès aux bains d'Oleggio , 
l'on voit entre antres 17 névrites, 18 gastro-entérites, 11 an* 
giotites, 14 pellagres , ,17 galles , 56 dartres de diverses S(|yt*tes, 
u8 syphilis y 17 syphilis compliquées d'hydrargyrie, ignévral- 
^es de toute espèce, 7 aliénations nientales. 

Les succès quel'anteur a obtenus sont dus, eu grande partie, 
selon lijii, à l'usage de bains d'acide prussique étendu, et à l'emploi 
don sirop cyanique carminatif dont il donne la formule, et qu'il 
Administre dans toutes sortes de cas , persuadé, par ses obser* 
valions ) que les affections du système nerveux sont très— fré- 
quentes depuis quelques années , et ()ue souvent les phlegma- 
«les des autres organes sont l'effet d'altérations des centres, 
ou des cordons nerveux. 

Pour faire un bain d'acide hydro-cyanique , il faut retirer 
l'acide des viégétaux qui le contiennent naturellement , tels 
que le laurier-cerise , le pêcher , les amandes amères de quel- 
ques fruits. 1^ dose ordinaire pour un bain est de quatre onces 
d'eau distillée de ces substances ; on en augmente ou Von 
en diminue la quantité selon l'âge , l'impressionabilité de l'in- 
dividu , et les différentes circonstances de la maladie. On rend 
le bain encore plus sédatif en y ajoutant des substances telles 
qae les aconits, les ciguës, la jusquiame, lès soïanum^ quelques 
laitueiS , quelques prunus , mais surtout le datura stramonium, 
Ln dose ordinaire est d'une once d'extrait , ou bien de quatk^ 
livres de décoction. On emploie alternativement les eaux dis- 
tillées , lès extraits i les infusions et les décoctions de chloro- 
phylle ou des radicaux alcalins, l'aconiline , l'atropine ^ la da- 
tarine ,- afin d'adapter , autant que possible , leur action parti- 
culière an caractère de la maladie. Le sirop cyanique cathartique 
se conipose en lâèlant à froid trpis onces d'émulsion d'amandes 
amères, six, gouttes d'eau distillée cyanogénée , et une livre de 
sirop de séné, préparée avec six gros de feuilles de cette plante. 
La dose est de six onces environ par jour. 

Il est fâcheux que les observations que M. Paganini rapporte 
dans ce mémoire soient écrites sans critique , et dimi- 
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nuent beaucoup la confiance que l'on pourrait accorder à ses 
apek'çns sur le caractère particulier des affections dominantes 
chez les malades reçus dans son établissement, et aux résultats 
• brilians de sa méthode curative. Th. C. 

33. TsAcnsiTE GROUPAIS TMLs-hXQïJE ^ tv^ïlée pJ^siologiqucment ^ 
et guérie subitement; par G. Stbambio. [Annali délia rnedi^ 
ciàajisiologico'patologtcd; 2*. année, i5', fasc. p. 44^0 

A. B..., âgé de 9 ans, fut pris dans la nuit du 11 avril 
T 824 par une toux violente, stertoreuse, avec respiration 
lifilante, sans avoir éprouvé de symptômes morbides pré- 
curseurs. Le 12, à une heure de l'après-midi, fièvre pré- 
cédée d'un léger sentiment de froid ^ pouls élevé , fréquent , 
peau brûlante et comme affectée de scarlatine , yeux larmoyans, 
l'amygdale gauche un peu tuméfiée, rouge ; le gosier d'une 
couleur de feu d'autant plus intense , qu'on l'examine plus bas. 
Le malade éprouvait de la difficulté à avaler. (Boissons froides, 
acidulés mucilagineuses , sorbet de limon , cataplasme émol- 
lient sur le cou. ) Point d'amélioration. Le soir, les symptômes 
«'étaient excessivement accrus. A la toux stertoreuse , à la res- 
piration sibilante se joignait une gêne effrayante de la respira- 
tion. ( Seize sangsues sont appliquées sur le cou , le long de la 
trachée. ) On fait couler le sang pendant toute, la nuit. A me- 
sure que le sang s'écoulait , tous les symptômes de la phlogose 
locale diminuaient , et la peau se couvrait d'une sueur plus 
abondante. Le 1 3 au matin , la peau est encore moite de sueur. 
£lle a repris sa couleur naturelle. La face est très-pâle. ( Le 
sang qui a été retiré s'élève de 16 à 18 onces. ) La toux est 
adoucie , la respiration est facile , et n'est plus sibilante ^ la 
langue est muqueuse et pâle ( une demi-once de crème de 
tartre } , point de selle. Le 1 4 tout est calme. Lç soir apyréxie 
complète. J'ai donc guéri, dit l'auteur, en deuxoutrois jours seule 
ment, une violente trachéite croupale, sanstartre émétique, sans 
purgatifs , sans saignées. Aurais-je obtenu une résolution aussi 
prompte d'une inflammation de la muqueuse trachéale, si j'a- 
vais eu recours à la saignée plutôt qu'aux sangsues? Tu. C. 
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34. Lombago aigu, avec cnônpes aux ex^mitës inférieures; 
par G. Strambio. {Annali délia medicinajisiologicopntologica\ 
!i«. année, i5«. fasc. , p. 439*} 

Fr. Yergagni ,' domestique , âgé de 3a ans , d'une constitu- 
tion saine et robuste , après avoir porté une litière à une dis- 
tance un peu considérable, éprouva de la difficulté a plier le 
tronc , surtout en avant. Le jour suivant la difficulté s'accom- 
pagna de douleurs lombaires, qui s'accrurent rapidement. Yer- 
gagni fut obligé de s* aliter. Tous les mouvemens du tronc 
étaient devenus impossibles. Les douleurs lombaires étaient 
atroces , et accompagnées de crampes douloureuses des extré- 
mités inférieures ; point de fièvre , pouls lent et même faible ; 
urines faciles et claires. J'avais depuis quelque temps l'inten- 
tion de tenter l'emploi des sangsues dans les mjotites rhuma- 
tismales. L*on ne pouvait plus sûrement déterminer l'avantage 
de la saignée locale sur la saignée générale que dans le cas pré- 
sent. En effet, il n'existait pas de symptôme d'extension de 
rirritation au système sanguin , et les crampes indiquaient la 
violence delà myotite lombaire ,' et la participation des nerfs 
spiraux des lombes à la phlogose, ou irritation musculaire. Mais 
le malade ne pouvait se bouger, ce qui semblait rendre l'appli- 
cation des sangsues impossible. L'estomac se montrait dans 
l'érat normal. Je prescrivis une once de sulfate de magnésie. 
Je n'obtins aucun soulagement. Je disposai alors le malade 
ponr l'application des sangsues. On en posa trente et plus sur 
l'épine dorsale. Le sang coula en abondance et pendant plusieurs 
heures. Les crampes disparurent tout-à-fait , les douleurs lom - 
baires se dissipèrent totalement et au sixième jour de la ma- 
ladie Yergagni put aisément et sans douleur se tenir sur ses 
pieds et marcher. L'affection des nerfs spinaux était-elle secon- 
daire à la myotite lombaire, ou vice versa ? Ta. G. 

35. Cas ob giavb ischubie , avec quelques inductions théorico- 
pratiques ; par le D. Yat {Repertor. di medicina , chirurgia di 
Torino; mars i8a6, page loo.) 

Cette observation est encore un exemple frappant du danger 
qu'il y a à se laisser gouverner par des idées systématiques qui 
ne sont point suffisamment justifiées. 

Un homme de 65 ans, d'un tempérament éminemment san- 
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giiin et habitaëltenicnt hémorrlioYdaire , éprouvait de temps 
6n temps (quelques symptômes d'irritations à la vessie , lesquels 
symptômes se liaient constamment à un gonflement plus consi- 
dérable des -tumeurs hémorrhoïdaires : néanmoins Tétat de 
santé habituel du sujet de cette observation , était boa ^ 
lorsque dans le cours de décembre 1824* H fut pris tout à 
coup d'une vive douleur dans le bas ventre, accompagnée 
d'une impossibilité complète d'uriner. Le pools était dur et 
tendu, le malade ne pouvait supporter l'application de la 
main sur la région hypogastrique , et il éprouvait une cuisson 
très-vive dans toute la longueur du canal de l'urètre , au périné 
et principalement à la prostate. L'auteur pensa que cette 
ischurie . n'était que le résultat d'une vive inflammatiou de la 
vessie , que d'abord il combattit au moyen des évacuations 
sanguines, tant générales que locales , et tous les autres moyens 
antiphlogistiques. Peu à peu il tenta d'évacuer les urines au 
moyen du cathétérisme ; mais il éprouva beaucoup de diffi- 
cultés, ce cfu'il attribua à un état d'orgasme général, à la 
présence d'un, amas considérable d'hémorrhoïdes tant ex- 
ternes qu'internes, et peut-être à des varices du col de la 
vessie. Néanmoins au bout de 24 heures il parvint, au moyen 
de la sonde , à évacuer une grande quantité d'urine trouble et 
chargée. , 

L'état inflammatoire de la vessie dura encore quelques 
jours ; mais en persistant dans l'emploi de la méthode anti- 
phlogistique, peu à peu les douleurs devinrent moins intenses 
et lùoins fréquentes , le malade jouit de quelque repos ; let 
urines furent plus limpides et plus abondantes \ néanmoins le 
malade ne pouvait uriner qu'à l'aide de la sonde, qui était restée 
en permanence dans sa vessie. 

Le D'. Vay» voyant que toutes les fonctions se rétablissaient 
peu à peu , mais que Tischurie persistait toujours, pensa que 
dès-lors , elle ne pouvait plus dépendre que de l'atonie de là 
Vessie pour combattre cette faiblesse prétendue de Torgane 
urinaire , il accorda à son malade des alin^ens substantiels , le 
mit à l'usage des eaux minérales de Recoaro , dans lesquelles 
prédominent l'acide carbonique et l'oxide de fer , fit pratiquer 
des frictions sur l'hypogastre et le périnée avecunliniuient am 
moniaical camphré , et employa la décoction d'arnica et de 
quinquina. Qu*arriva-t-il? Tous les symptômes inflammatoires 
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.se réveillèrent. Reconnaissant son erreur, l'auteur abandonna 
ce traitement , et revint à la méthode autiphlogistique , en 
ayant le soin de ne plus laisser à demeure dans la vessie la 
sonde , qui était pour le malade une cause mécanique d'irrita- 
tion , et peu à peu le malade guérit. 

L'anteur se livre ensuite à quelques réflexions assez sages 
qui n'ont d'autre but que d'avouer l'erreur dans laquelle il 
était tombé. Mais, dans une note, les rédacteurs du journal 
pensent pouvoir expliquer la persistance de l'ischurie par la 
rupture de l'antagonisme des puissances musculaires destinées 
à expulser les urines. Explication toute mécanique que rien ne 
justifie , tandis que tout porte à croire que l'ischurie n'était 
entretenue que par l'inflammation de la vessie , puisque la mé- 
thode autiphlogistique en a triomphé , résultat auquel l'auteur 
serait parvenu beaucoup plus tôt, s'il n'eut pas inconsidéré- 
ment administré des moyens excitans. L. Simon. 

36. OBSXBVikTiOH d'épilepsie guérie par l'emploi du nitrate d'ar- 
gent fondu; par le Dc.Balârdini. {Anncdi universeUi di medicina 
di Oniodei', avril 1826, p. 41*) 

G. Ronchi âgée de 31 ans, d'une constitution grêle et déli- 
cate , donna dès le berceau des signes d'affections convulsives 
et éprouva des attaques d'épilepsie qui, avec les progrès de l'âge, 
devinrent plus fréquentes et plus graves ; l'apparition du flux 
menstruel ne détermina pas le soulagement que l'on en espérait; 
depuis cette époque même , les accès devinrent encore plus 
forts, ils se succédaient jusqu'à dix, quinze fois dans une nuit, et 
laissaient à leur suite un état d'abattement général et d'aliéna- 
tion mentale qui durait plusieurs jours et faisait craindre une 
démence ou une imbécillité incurable. Les médecins , les gens y 

étrangers à l'art' que la malade consulta , lui firent subir divers 
m odes de traitement; on la mit à l'usage des moyens ordinaires, 
des fleurs de zinc, de la valériane, de l'arnica, on lui pratiqua des 
saignées au début des accès, mais inutilement; M. B. se déter 
mina à la soumettre à l'emploi intérieur du nitrate d'argent 
fondu. Le 29 juillet, il lui prescrivit d'abord : nitrate d'argent, 
un gros,rob de sureau et poudre de réglisse, q. s. pour former 
16 pillules ; elle commença a en prendre deux par jour, puis 
C. Tome IX. 5 
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trois, puis quntre. A la fin du second mois, elle prenait de0X 
grains de nitrate en quatre pilules. Des boissons mucilagiDeu> 
nés abondantes, une diète légère, un bain simple général, toite 
les trois ou quatre jonrs, accompagnèrent le traitement, qui jfut 
continué jusqu'aux premiers jours de novembre ; quelques 
légers accès épileptiques s'étaient manifestés dans le premier 
mois, ils cessèrent tout-à-fait dans la suite. Les instances des 
parens, trop séduits par la disparition totale des attaques , 
l'impatience de la malade , sa misère , forcèrent d'interrom- 
pre l'administration du nitrate. Ce remède héroïque ne déter- 
mina aucun accident , il y eut seulement quelques douleurs de 
bas ventre et à différentes reprises des selles liquides muqueuses 
abondantes ; la peau ne contracta pas cette teinte enivrée sin- 
gulière signalée par le D*^. Goldson. Â la suite de ce traitement, 
l'état général de la malade s'améliora et elle se regarda comme 
tout-à-fait guérie pendant plus de deux mois ; il survint de- 
puis quelques légers mouvemens épileptiques , mais ils furent 
passagerset ne pouvaient se comparer aux anciens accrs. Aujour- 
d'hui , dit l'auteur , c'est-à-dire , cinq mois après la cure , elle 
continue à jouir de la plus parfaite santé. Th. C. 

37 MiMoiBssuB LES psEuso-PHLOGosKS INTERNES, par le D. L. £. Poli* 
DORo {Jnnali universali di medicina; avril 1826, t. 58, 
p. 5. ) 

Ce mémoire tend à prouver qu'il ne faut pas toujours attri* 
buer à l'inflammation ces rougeurs que l'on observe quelque- 
fois, plus ou moins de temps après la moii;, à la surface interne 
des membranes, et que ce phénomène est souvent dû à une im- 
bibitiondu sang plus ou moins considérable selon Les conditions 
des membranes, la qualité du sang et l'état de la température , 
et que le degré de rougeur est en raison composée de ces trois 
circonstances ; fait qui , comme le dit Fauteur lui-même , avait 
été signalé depuis long-temps par Morgagni. Les recherches 
et les expériences de M. Polidoro, faites en petit nombre sur 
l'aorte et peu varîées , ne seront certainement pas sans intérêt 
pour la science , mais n'offriront rien de curieux aux lecteurs 
après les travaux des médecins français sur ce point d'ana- 
tomie pathologique. Th. C. 
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38. Dx LA SAIGNKB DAMS LE TKA1TIMB1VT DES PHLBGMASIES PULMO- 

MAIIK8 ; par DucAssB fils , de Toulouse , D. M. P. ( Revue 
médicale; février i8a6. ) 

Ce médecin , en prouvant l'utilité de l'emploi de la saignée 
daDs les pblegmasies pulmonaire» , se fonde sur l'importance 
des poamons dans l'économie , sur la quantité de sang qu'ils 
reçoivent, l'effet subit qu'a la phlebotomie sur la masse totale 
du sang comparée à l'action lente et éloignée des sangsues dans 
le même cas ; plusieurs raisons qu'il a ajoutées encore nous 
paraissent excellentes , mais elles sont si bien connues et si 
pca €ontestée8 que nous craignons un peu que M. Ducasse ne 
se soit fait illusion sur la nécessité de son travail , vu le très- 
petit nombre des partisans d'une doctrine contraire. Quelles 
que soient les erreurs où aient pu nous entraîner les tbéories 
funestes qui effraient tant M. Ducasse , on saigne à peu près 
partout, dans les cas de pblegmasie pulmonaire , et nous avons 
wême vu qu'on saignait trop. 

^9- Obsbrvatiom d'htdbophobib rabibnnb ; par Etienne I^lbindoux 
fils. {Beuue médicale; février, 1836. ) 

Dans cette observation le malade ne se douta jamais que le 
coien qui l'avait mordu fût enragé. Les symptômes d'bydro- 
Poobie ne se déclarèrent qu'au 4^*« jour , et unirent par la 
**»ort après avoir duré 60 beures environ. 

On avait employé une saignée , des sangsues , V onguent mer- 
«nriei en frictions et l'application de la glace autour du cou. 
^^ autopsie cadavérique faite par M. Pleindoux seul , personne 
^^ Voulant l'aider, pas même les médecins qui avaient soigné 
^ Malade , ne lui fit voir que des lésions à peu près insigni- 
^^tç8, consistant surtout en une rougeur violacée de la mu- 
^^Use aérienne. Le cœur était vide de sang , et il n'existait 
'^^^i d'analogue aux vésicules de Marocbetti. 

l-€8 réflexions qui suivent tendent à établir que cette ma- 
**^ie consiste uniquement en une violente angine inflamma- 
^<^^re , et que le mot rage devrait être banni du langage 
médical. 
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4o. Observation d'adtnamik développée à la suite d'an traite-^ 
ment antiphlogistique et guérie parles toniques; parGiBiBT 
Cls. ( Jtevue médicale ; février 1826.) 

Cette observation , dans laquelle on peut voir avec l'antear 
le danger des évacuations sanguines, mal à propos employées » 
fournit en même temps un exemple d*une convalescence ra- 
pide obtenue par l'emploi des toniques , et confirmée par une 
guérison complète. La rareté de ces cas en fait le principal mé" 
rite en admettant qu'ils soient authentiques et bien observés. 

4 T . Mbmoibk sur la PBRfCARDiTS , d'après les observations de 
rhôpital de la Charité ; par Louis. ( Mevue médicale ; jany. 
1826. ) 

Ce mémoire contient d'abord deux observations de péricar- 
dite avec autopsie , recueillies à la Charité dans le service de 
M. Chomel. M. Louis place ensuite des réflexions sur tous les 
cas authentiques de cette même maladie , qu'il a pu trouver 
dans les auteurs , et en particulier dans Morgagm\ Corvisart , 
Berlin , Laennec , Andral , Tâcheron^ etc. Ces réflexions noas 
offrent une discussion intéressante sur les symptômes de la péri- 
cardite , sur la valeur pathognomonique qu'on doit leur attri- 
buer. Les conclusions sont qu'il est excessivement difficile 
de s'élever par aucun d'eux ai un diagnostic certain de cette 
maladie ; mais que la douleur à la région précordiale survenue 
tout à coup avec oppression , palpitations, irrégularité et in- 
termittence du pouls , peuvent la faire soupçonner quand on 
les rencontre réunis. 

La marche et le traitement de cette grave maladie sont exa- 
minés avec le même soin , la même sévérité ; et , en résumé , le 
travail de M. Louis , parfaitement soigné dans toutes ses par- 
ties , nous semble un des plus importans de ceux qui Ont traité 
la péricardite , et digne en tout des autres productions que 
nous devons déjà à ce médecin instruit et consciencieux. 
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{3. Sdi la riACTOBE DU COL SU i^AïUR ; par le professeur Withv> 
8IH. (Bibliothek/or laeger} iSai, a*, cah., p/177. ) 

A l'égard de cette fracture il existe une divergence d^opinioiA 

marquée entre les chirurgiens français et anglais (i)^M. Roux, 

^ns la relation de son voyage en Angleterre , s*étonne que les 

chirurgiens de ce pays regardent cette fracture comme inci^- 

rable, tandis qu'on est d'avis en France, que la nature opère 

la guérison de cette espèce de fracture comme de toute autre 

espèce. De son côté le professeur Cross, dé Dublin, dit dans ses 

Esquisses sur les établissemens de médecine de Paris, que les frac- 

tures du col du fémur qu'on lui montra à Paris comme guéries 

ne l'étaient point, et qu'il n'a point vu de fracture en dedans du 

ligament capsulaire qui fût parfaitement consolidée. M. Cross 

examina les pièces dont les professeurs del'École de médecine se 

servent dans leurs cours, aucune d'elles ne contredit, selon lui, 

l*opinion des chirurgiens anglais. A 1^ vérité, il dit que la 

réunion osseuse sur ces pièces est complète, mais deux d'entre 

elles ont été fracturées en dehors du ligament capsulaire , à la 

l>ase do col , où il s'unit au trochanter ; et quant à la troisième 

P*èce, il n'y a dé trace de réunion qu'à la partie inférieure du 

^^h à la partie antérieure on ne voit ni fracture ni cal; 

^' Cross pense que la fracture n'a pas intéressé toute la sub- 

•t^oce du col, sur ces 3 pièces ainsi que sur celle que M. Roux 

*^it envoyée à M. Astley Cooper, et dans laquelle la 

'ractui^e traverse non-seulement la base du col , mais encore 

® S^and trochanter, le tout hors du ligament capsulaire. 

^' Astley Cooper soutient positivement qu'aucune frac- 

^^ du col du fémur au dedans du ligament capsulaire ne 

P^^X être guérie par une réunion solide des os , et par un vé- 

'''taliie cal. M. A. Cooper a fait dés essais sur des animaux vi- 

vat^^. il a cassé le col du fémur à un lapin : un mois après, ayant 

*^^ l'animal, on trouva la capsule très-épaissie : mais aucune 

C1) En 1825, nous avons analysé les ouvrages de MM. Cooper, Earle 
e^Ch. Bell, et fait connaître les diverses opinions des chirurgiens 
anglais à ce sujet. Voyez Bulletin des Sciences médicales j art. 49, 50, 5l^ 
52 et 53. 
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réunion entre la tête du eol et le col n'avait eu lieu. Un essai 
semblable fait sur un chien , donna le même résultat. Pour 
s'assurer que la cause de cette difficnlté*^de réunion tient à Téloi- 
gnement deç os qui dépend de l'actian des muscles , et de 
l'épanchement qui se forme dans le ligament capsulaire^ ce qui 
^empêche qu'il n'y ait une juste coaptatron d'un fragment con- 
tre l'autre, M. Cooper fit un troisième essaifilcoupa sur un chien 
dans lé sçns longitudinal, le trochanter avec le col et la tête dû 
Témur. q^ jours après, l'animal fut tué et examiné; une partie 
du trochanter était détachée etréunieau cartilage ; et la blessure 
du col et celle de la tête du fémur étaient fermées à l'aide de 
la matière osseuse qui avait été déposée. Au reste les fractures 
en dedans de la capsule sont rares et n'ont guère lieu que ches^ 
3es personnes âgéiss; elles sont ordinairement provoquées par des 
causes bien légères. D y a un autre os du corps dont la fracture 
transversale se consolide difficilement, c'est la rotule : les frag-> 
mens s'unissept aux mitiscles forts qui agissent sur la partie supé- 
rieure, ce qui rend la guérison souvent incomplète ; dans sa tex- 
ture cet os a de l'analogie avec les extrémités des os longs, étant 
spongieux en dedans, et recouvert en dehors d'une mince lame 
de. matière osseuse compacte. S'il est très-rare que les fractures 
transversales de cet os se guérissent complètement à l'aide 
d'un véritable cal , l'expérience a prouvé qu'une fracture lon- 
gitudinale rendant moins difficile la coaptation des parties sé- 
parées , peut se guérir à l'aide d'un cal solide. En terminant, 
M. Withnsen signale, d'après M. Cooper, les symptômes qui font 
distinguer les fractures de la partie supérieure du fémur en 
dedans du ligament capsulaire d'avec celles qui ont lieu en de- 
hors. 

43. Tumeur blanchb du genou avec carie, guéris par l'usage externe 
X /DU DEUT0-CHLORURE DE mercure, par M. Ph. F. Walther. [Journ. 
de chirurg., etc., de MM. Walther et Graefe ; tom. viu , 3*. 
cah., 1825, p. 347. ) 

L'auteur regrette que les succès obtenus par M. Wedekind, 
au m oyen du sublimé administré dans. des bains, contre une 
foule de maladies réputées incurables , n'aient pas appelé sur 
cette ressource de la thérapeutique toute l'attention des mé- 
decins. Quant à lui, il y a recours presque constamment avec 
succès dans diverses affections cutanées , dartreuses ," etc. Il 
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a va un eufaiit dont un des genoux, affecté de tumeur 
Manche avec carie et iistule, à la suite d'un rhumatisme, 
fut coinplétement guéri par le traitement que nous allons 
décrire. La partie malade était arrosée deux fois par jour 
avec une solution de sublimé, dans laquelle celui-ci entrait 
à la dose de S û par tb d'eau. En outre l'enfant prenait 
journellement gr. •— du même sel en pilules :' pendant trois 
semaines ce traitement ne produisit aucun effet remarqua- 
ble ; la dose du deuto-chlorure à prendre intérieurement fut 
alors portée à | gr.; quinze jours plus tard la tumeur était plus 
molle , extiêmement douloureuse et offrait une rougeur très- 
vive; un commencement de salivation s'était déclaré. On sus- 
pendit l'usage externe et interne des préparations mercurielles, 
on recouvrit la partie enflammée d'un Uniment saturnin , et on 
i^t prendre intérieurement, pendant trois semaines, 3 jide fleurs 
de soufre mêlés avec un oléosaccharum de cannelle, traitement 
4}iii suspendit bientôt la salivation. Durant ce temps, plusieurs 
points du voisinage de l'articulation malade s'étaient ramollis et 
paraissaient disposés à s'abcéder , l'enfant éprouvait souvent 
des douleurs dans la profondeur du genou 9 la marche était dif- 
ficile; mais, et ceci n'est pas sans intérêt, l'usage du mercure 
avait fait cesser un tremblement nerveux dont toute la jambe 
était affectée auparavant : enfin on soupçonnait une carie des 
extrémités articulaires des os du genou. Le docteur W. jugeant 
alors la maladie purement locale, la traita comme telle, et cela 
de la manière suivante: Un emplâtre Jetidè fut placé sur la partie 
malade et renouvelé tous les huit jours. Au bout de trois se- 
maines les foyers purulens ^'ouvrirent en deux endroits et four- 
nirent § xij d*un fluide muqueux jaunâtre, inodore. Un 
nouvel emplâtre fut replacé, et l'on eut soin d'y faire deux ou- 
vertures pour le passage du pus ; les plaies furent pansées avec 
de la charpie imbibée d'une solution de gr. xij de subMItDé 
dans eau dist. § iv. Au bout de quelques jours la plus petite 
plaie se ferma et se cicatrisa , l'autre demeura ouverte pendant 
six mois , ne cessa jamais d'être pansée avec la solution préci- 
tée, et fournit durant ce laps de temps, (l'emplâtre fut continué 
jusqu'à l'entier ramollissement des parties indurées), une dcmi- 
onee de matière liquide. Aujourd'hui la maladie esl totalement 
guérie, le genou a repris son volume et ses mouvemens ; la 
santé générale est parfaitement rétablie. Kous ignorons si tous 
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ceux qui lirontrohservation précédente attribueront, comme son 
auteur, cette guérison si long-temps attendue à l'usage des pré- 
parations mercurielles, ou s'ils ne soupçonneront pas que la na- 
ture et le temps pourraient bien en avoir fait tous les frais. H. 

44* Cas dk difformité de l'ongle du gi^os orteil ; observât, par le 
docteur Henning de Zerbst. {Archiv fûrmedic. Erfalirung ; 
sept, et octob. i823, p. !2o5. ) 

H. K.,iigéde 80 ans, portait depuis long-temps au pied 
droit une difformité de l'ongle du gros orteil, qui l'empêchait 
de mettre des bottes ou des souliers , et l'obligeait de porter 
un chausson de feutre. L'ongle difforme offrait une longueur 
de 4 7 pouces sur une largeur de 6 lignes, û ressemblait à une 
corne de chamois , tant par sa couleur noirâtre que par sa forme 
et parce qu'il se recourbait sur lui-même au point que son ex- 
trémité libre arrivait jusque près du petit orteil. 

La surface supérieure de l'ongle était convexe et l'inférieure 
concave. La résection essayée à diverses reprises avait toujours 
occasioné une forte hémorrhagie , et compromis même plu- 
sieurs fois par ce résultat les jours du malade ; aussi ne voulut- 
il pas consentir à ce qu'on recourût encore à l'instrument tran- 
chant préférant conserver sa difformité jusqu'à la mort. L'au- 
topsie n'ayant pas été accordée , l'auteur n'a pu soumettre à un 
examen plus complet l'orteil malade. Cette affection , qui exis- 
tait depuis 5o ans , paraissait s'être développée à la suite d'une 
contusion. H. 

45. Calcul engagé . dans l'épaisseur de la paroi urétro-vaginale ; 
extrait par leD'. Angelo-IVIacario. {Annali aniversali di medi-- 
cina; avril 1836 , p. 44- ) 

D. Busnelli , âgée de 11 ans^ d'une bonne constitution , 
paiNint jusqu'à 21 ans sans éprouver de maladie. A cette épo- 
que , des douleurs abdominales , des ténesmes de vessie et, de 
temps à autre, des incontinences d'urine, se manifestèrent : elle 
entra , le 22 septembre , à l'hôpital^ et fut placée dans la salle 
des fiévreux , où les symptômes qu'elle offrait éveillèrent l'idée 
de la présence d'un calcul. La malade fut transférée le lende- 
main dans la salle de TAnnonciation ; nous apprîmes alors que, 
sur la fin de 1820, elle s'était piquée par hasard avec une aiguille 
à coudre, assp?: lonn^ue, au méat urinaire , à quelques li(jncs de 
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rnrètre. L'aiguille avait pénétré de haut en bas et de dehors en 
dedans, et 8*était enfoncée entièrement ; comae la malade n'eu 
ressentait pas beaucoup de gêne, elle l'avait laissée un an environ 
sans parler de l'accident. Elle se maria , et bientôt elle éprouva 
des douleurs très— aiguës toutes les fois que son mari usait de 
ses droits ; enfin , la poipte de l'aigaille se présenta dans le 
vagin , et elle parvint à l'extraire en la tirant peu à peu : Ton 
s'aperçut qu'elle était rouillée. Dès-lors les accidens s'apaisè- 
rent ; mais il survenait de temps en temps des douleurs aiguës, 
et elle voyoit souvent quelques gouttes de pus s'écouler tantôt 
par le vagin, et tantôt par l'urètre. Une tumeur, que la ma- 
lade croyait être un effet de l'aiguille , alla toujours en crois* 
sant au point de gêner tellement les fonctions , qu'elle n'uri- 
nait que goutte à goutte et avec douleur. Il ne me fut pas 
difficile , dit l'auteur , de reconnaître , avec l'assistance de 
M. Knolli , que cette tumeur était formée par une pierre qui 
s'était développée peu à peu dans la paroi urétro-vaginale de la 
vessie, et je conçus bientôt la manière simple de l'extraire. Une 
sonde fut inti*oduite dans l'urètre, et l'on fit, sur les deux 
côtés de la tumeur, une incision d'un demi-pouce environ. Le 
doigt introduit dans le vagin reconnut l'existence d'un trajet 
fistnleux à l'endroit où l'aiguille était sortie, ce qui permettait de 
toucher à nu le calcul dans l'espace de quelques lignes. En 
pressant sur la pierre , elle sortit sans difficulté. Il manquait un 
petit morceau à la petite extrémité de la pierre ; mais , comme 
elle avait , par sa présence et son développement , dilaté l'urè- 
tre , on put introduire le doigt dans ]a vessie , où l'on ne trouva 
que quelques petits fragmens ; l'on pansa la malade avec de la 
charpie trempée dans de l'huile ; une sorte de bourdonnet fut 
introduit dans le vagin , et l'appareil fut maintenu par un ban> 
dage en T : le traitement ne présenta rien de remarquable. Le 
QQ , la fistule était cicatrisée, et les bords de la plaie réunis. 
Le 8 octobre, la malade sortit de l'hôpital complètement guérie. 
La pierre avait la forme d'un ovoïde allongé , tronqué à sa pe- 
tite extrémité , qui s'étendait du côté de la vessie. Ce calcul 
piriforme avait 3 pouces de long, 4 pouces 5 liignes dans sa plus 
grande circonférence , et pesait 27 scrupules. 

L'auteur démontre, par L'examen des différentes circonstan- 
ces de la maladie , que la pierre s'était formée et développée 
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dans Ja fistule résultant de la plaie de l'aiguille , et après la sortie 
de ce corps étrange. Th . C. 

46. Observation db plackmta i nchatoiiiiik par une contraction 
partielle de l'utérus; par le D'. Malvani. {Rep, med. cMr. di 
Torino; no. 64» p. i55 ) 

L'enchatonnement du placenta étant un accident fâcheax, 
auquel le praticien ne peut pas toujours apporter de prompts 
secours , nous croyons utile de rapporter le fait suivant, bien 
qu'en soi il n'offre rien qui ne soit déjà connu. Uae dame de 
55 ans devint enceinte pour la première fois, après i5 ans de 
mariage ; la grossesse fut heureuse , et l'accouchement , quoique 
long, se termina parles seules forces de la nature. (L'enfant se 
présenta à la position occipilo-cotyloïdienne droite.) L'auteur 
fit quelques tentatives pour extraire le placenta ; mais , éprou- 
vant quelques difficultés , il attendit Un quart d'heure environ,, 
et remarqua, en palpant l'abdomen , une contraction partielle 
dé Tutérus du côté droit ; Taccouchée étant fatiguée par la lon- 
- gueur du travail , fut remise dans son lit , M. Malvani pensant 
quel'orgasme général auquel il attribuaitla contraction de Tuté- 
rus ne larderait pas à se dissiper. Mais peu après il survint une 
hémorrhagie foudroyante , que l'auteur crut dépendre du sé- 
jour du placenta dans l'utérus ; alors il Introduisit une maiQ 
dans la matrice, et il reconnut que le^ deux tiers environ 
du placenta étaient enchatonnés; toutes tentatives furent inu- 
tiles ; la dilatation était impossible. L'hémorrhagie continuait 
toujours à être fort abondante ; les pulsations du pouls étaient 
petites et fréquentes ; une sueur froide couvrait le front et tout 
le corps de la malade ; les syncopes se succédaient avec rapidité. 
En vain avait-on administré quelques cuillerées d'un vin géné- 
reux et d'une potion cordiale , etc. Les accidens persistaient : 
alors l'auteur fit prendre une forte infusion de camomille , et 
peu après la Icontraction spasmodique de l'utérus cessa ; et il 
devint facile d'extraire le placenta. A l'instant l'hémorrhagie 
cessa ; dès-lors de légers toniques et des analeptiques furent 
administrés avec succès. La malade se remit en peu de temps , 
et les suites de couches n'offrirent rien de remarquable. 

. L. S. 
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4;. Mbmotbb sur l'efficacité du cAUTèis ACTUiL dans Térysipèle 
tranmatique. [Revue médicale \ fév. i8a6. ) 

Dans ce court travail , M. le baron Larrey , qui a si souvent 
retiré de grands avantages de remploi du cautère actuel , pro- 
pose une nouvelle application de ce moyen contre les érysipèles 
qui surviennent aux environs d'une plaie, et il cite deux obser- 
vations d'après lesquelles \\ conclut que cette cautérisation , 
pratiquée convenablement , est peu douloureuse , ne suppure 
point, et ne laisse point de cicatrices. On pourrait , suivant les 
erremens de quelques autres praticiens , proposer le même 
aident contre les éiysipèles ambulans, et obtenir des résultats 
plus utiles encore, sans qu'il soit nécessaire que l'érysipèle dé- 
pende d'une plaie. M. Larrey aura probablement l'occasion de 
faire l'expérience lui-même, et nous engageons un aussi bon 
juge en cette matière à donner à l'idée qu'il a émise toute 
l'extension dont elle est susceptible. 

48. Lamcitte PBRFECTioiiMÉE ; par Th. Rob. William. (Repertory 
of patent invent.; }miL 1826, p» 4oo.) 

Cette lancette est construite de manière qu en lâchant une 
pièce d'arrêt, un ressort pousse la lancette en avant et de côté 
pour faife l'incision qu'on a en vue ; au moyen du même 
ressort, on refoule la lancette dans son étui. Le ressort est 
roulé en spirale comme celui d'une montre ; il occupe une ca- 
vité cylindrique dans un disque métallique , lequel tourne sur 
un axe qui le traverse par le centre. L'extrémité supérieure de 
la lame de la lancette est fixée par un pivot à vis , à un des dotés 
de la plaque. Ces deux pièces sont renfermées dans un étui 
mince ; la pointe de la lancette est saillante hors de cet élui , 
et se meut dans un espace limité La pièce d'arrêt, placée à une 
face de cet étui , est mue par un petit bouton saillant hors de 
Fétui, et dont la pojnte entre dans les entrailles ou dents faites 
sur la plaque métallique, où le ressort est renfermé. De cette 
manière, la plaque peut être fixée dans différentes posi<lions, à 
mesure qu'on la fait mouvoir. La seconde partie de l'étui glisse 
sur la première , et on l'y fixe convenablement au moyen 
d'une petite vis. Veut- on faire usafïc de la lancette : on retire 
le ressort en arrière jusqu'à ce que la pointe de la pièce d'arrêt 
entre dans la première entaille \ alors la lame de la lancette sera 
saillante autant que possible ; il faut ensuite faire glisser la 
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foo!^ i B i gfficie de fctai «ht li partie 
i ce <|Be la poute de k laBcetle soit asises siiUaate po«r i'îocâ* 
liom qa'im se propose de frire. Om esToale le ressort jnsfpi'i 
la deruère eataille de & plM|f ârcnlaîre , ce ^û fnt ipie le 
pivot par leqacl la partie sapcrîevre de la bmcette est fixée , 
pasK à Paatre coté de Tétai, ^is-à-râ sa pi f mal i f position , et 
par là retire la poiste de la laacette das» Fétu , et la prépare 
po«r l'opératiom. La laacctte dans cet état, étaat fixée 9<4ide- 
■leat svr «ae vciBe, dans la pmiûom coBTCsable, es lâchant la 
pièce d'arrêt , la pointe de la lancette sera use en aoirrement. 
On la ramènera à sa prcaière place par Faction dn ressort en 
, et coBUM cette cxtrésûté snpériewre , par son ■M>iiTe- 
it rétrograde de bas en kant , se Ment anssi de coté , en 
parconrant le diamètre entier de la pièce drc^aire qni contient 
le ressort, la pointe doit £ûre en sêsie temps nn monvement 
latéral coire^iondant , ce qni déterminera la longnenr de l'in- 
cision. Ci... T. 

THÉRAPEUTIQUE kt PHARMACIE. 



49. Dx l'uiticatios liABS u TXArmiarr ms Arracnoas wmi i t Q P is; 
par le docteur Snirrns. {Jtasfs Mmgmsm; tom. so , S*, cak., 

|»g. 4^4 ) 

^'.article (i). 

3. L'urlùmiàm dmms le ijrpkÊU, 

An printemps de iSaS, des fièvres tjplioides conta^oaes et 
fort meurtrières exerçaient beaucoup de ravages dans des fer- 
mes is4rfées de la commune de Wold. Tons les malades présen- 
taient des sjiiq>t6mes cérébraux intenses , tous déliraient jour 
et nuit , et le neuvième jour survenaient ordinairement des 
pétéchies. L'auteor fut appdé le i3 juin au matin, auprès 
d'une jeune fille de 18 ans, atteinte déjà depuis unedixaine 
de joars de la maladie rouante. Cette malade, cpii n'avait pas 
encore recouru aux secours de l'art , se trouvait dans l'état le 
plus déplorable: le pouls était petit, irrégulier, le délire con 
tinuel , le regard fixe , la langue ful^neuse ; à ces symptômes 
fâcheux se joignaient la carpbologie et l'excrétion inTolon- 

^^^■^ ■ * ' ' * ' ^^^— ^^ 

(1) Voyei rarticle 127 dans le 6^. cahier dfaiBuUtiîmf 1826. 
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Uiredes alimens. Dans une conjoncture aussi critique, M. Spi- 
ritns imagina qu'il pourrait sans danger, el peut-être avec quel- 
<jiie8 chances de succès, recourir à l'mrtication. U la pratiqua 
d'abord trois fois sur les membres et lur le bas-ventre , sans 
produire aucun effet ; la peau resta insensible à l'action irri- 
tante des orties, qui ne donna lieu à aucune éruption. A la qua- 
trième tentative, faite sur Tépigastre, la malade témoigna par 
son inquiétude k douleur produite par rnrtication , quelques 
petits boutons se montrèrent et les pétéchies prirent une teinte 
pins animée. M. Spiritus se retira en prescrivant les médica- 
tions internes vulgairement en usage , et la répétition de To- 
pération toutes les deux heures. — li juin. Couleur plus vive 
des pétéchies, délire intermittent, yeux moins ternes, plus 
animés que la veille , en général faciès meilleur. « La malade 
syant à peine touché aux potions prescrites , dit l'auteur , je 
crus pouvoir attribuer cette amélioration , dans son état, à 
l'nrtication. » En conséquence , continuation du même moyen, 
extension de son emploi au dos , et répétition de l'opération 
quatre fois pendant le jour, et deux fois pendant la nuit sui- 
vante. — 1 5 juin, £n général, même état que la veille, avec 
C€tte différence, que les intervalles lucides sont plus longs et 
<pie le pouls est remarquablement plus fort et moins irrégulier. 
^ fustigation est devenue insupportable à la malade , qui s'y 
oppose de toute sa force. La peau , plus chaude et plus hur 
mide, paraît devoir être le siège d'une crise prochaine; l'nrti- 
cation est encore pratiquée deux fois dans le courant de la 
journée. Transpiration abondante la nuit suivante et le lende- 
'''^n , jusqu'à midi ; amélioration remarquable de l'état de la 
^^e. L'urtication fait alors place aux moyens usités ordinal- 
^■uent , et la guérison ne tarde pas à être complète. M. Sp. 

• 

Cite encore deux cas semblables à celui-ci , dans lesquels tout 
1 honneur de la guérison appartient à la fustigation par les or- 
ues. Ce médecin rapporte ensuite deux autres observations : 
1 une concerne un enfant chez lequel la rougeole avait été 
répercutée par suite d'une imprudence des parens, et fut rap- 
pelée à la peau au moyen de l'urtication ; la seconde a pour su- 
i^t l'histoired'une jeune dame de 20 ans, qui ayant pris froid à 
^'église deux jours avant Tépoque des règles , ne vit point pa- 
"■^Ure celles-ci et éprouva en même temps une douleur névral- 
B^ue à la face , avec un appareil de symptôme* py rétiques. 
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M. Sp. chercha inutilement par divers moyens à rappeler les mens- 
trues et à combattre la maladie qui paraissait être la consé- 
quence de leur suppression. 11 recourut avec un entier succès 
à l'urtication , qu'il pratiqua cette fois-ci sur les pieds et sur les 
jambes jusqu'aux genouk; les règles parurent et la douleur se 
dissipa. H... 

5o. Observation sub les avaittagib de l'eau fboiuk, poor le traite- 

MENT EKTEBNE DU TIC DOULOUBEUE DE LA TACE; par le doCteUF Fb. 

BiBD, médecin à Rées. {Jrchivfiir med. Erfakrung; janv. et 
fév., iBaS, p. io6.) 

' T. Une dame de 2 5 ans, robuste et pleine de santé, dont 
une sœur avait succombé , disait-on , aux souffrances du tic 
douloureux, fut atteinte, six semailles après une première cou- 
che assez pénible, d'une douleur dans la joue gauche, dou- 
leur qui , ressentie d'abord dans tine place assez bornée , s'é- 
tendit promptement à toute la moitié gauche du visage, en 
s'accompagnant d'une tuméfaction et d'une rougeur considéra- 
bles de ce dernier. Pendant ce temps la malade nourrissait son 
enfant; mais elle avait peu de lait, et les règles s'étaient réta- 
blies le deuxième mois après l'accouchement. Les douleurs ces- 
sèrent spontanément et reparurent pendant une seconde gros- 
sesse , pour cesser de nouveau pendant la dernière moitié de 
celle-ci et reparaître encore deux mois après la délivrance ; 
mais cette fois leur siège était an côté droit de la face. La ma- 
lade eut recours inutilement aux conseils de plusieurs méde- 
cins ;' aucune médication n'avait pu la soulager, lorsque 
M. Bird, qu'elle consulta, fît appliquer des compresses d'eau 
froide sur la partie malade ; l'effet de ce moyen fut instantané , 
etlajeune dame, après une récidive survenue deux heures après 
Un troisième accouchement, éprouva encore la propriété cal- 
mante de l'eau froide, qi;i lui rendait ses douleurs très-sup- 
portables : celles-ci cessèrent trois semaines plus tard, et ne 
sont pas revenues depuis. On ne peut , d'après les observations 
de M. Bird, regarder l'eau froide que comme étant, dans beau- 
coup de cas , un palliatif puissant de la maladie dont il est 
question ici , et c'est ainsi que l'auteur lui-même la considère; 
mais n'est-ce pas déjà'beaucoup que de trouver dans un moyen 
aussi àimple , un secours que n'offrent pas- toujours les mé- 
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thodes thérapeutiques plus ou moins copipliquées qui sont Vul- 
gairement en usage? H. 

5t. Nouvelles expériences prouvant l'utilité des pâbiluves iiitbo- 
MORiATiQUES daus quelques maladies du foie , par le D^. La- 
VAGNA jeune. {Rep. med. chir. di Torino ; n®. 64 , p- i45» ) 

Le docteur anglais Scott recommanda mx praticiens l'usage 
des pédiluves nitro-mtiriatiqufll dans quelques maladies du foie. 
Le docteur Lavagna a répété les expéiiences du médecin anglais. 
Il rapporte six observations d'hépatit8%;aiguët, qui furent 
d'abord attaquées parles saignées «Aies sangsues avec assez de 
succès. Mais , comme la maladie ne cédait point assez prompte- 
ment y l'auteur en vint à l'usage des purgatifs dra^jiques, qu'il 
administra avec trop peu de réserv^ alors , chez ces divers ma- 
lades , l'hépatite passa à l'état chronique. Yoyant que les médi- 
camens les plus accrédités en Italie ne produisaient point le 
bon effet que l'auteur se croyait en droit d'en attendre , il en 
vint aux pédiluves nitro-muriatiques, qui lui réussirent merveil- 
leusement sur cinq malades. 

Des faits observés et des guérisons obtenues par. lui , le 
docteur- Lavagna pense qu'il résulte i^. que l'acide nitro-muria- 
tique pénètre dans le torrent de la circulation , irrite le cœur 
et agit spécifiquement sur le foie et les glandes salivaires d*où il 
serait rejeté au-dehors avec la salive, sans avoir peut-être été dé- 
composé; a^. qu'à la suite de l'usage des pédiluves nitro-mn- 
riatiques surviennent quelquefois de graves désordres chez les 
malades (pli sont dans un état d'hypo-sthénie , par la raison 
peut-être qtie leur Sensibilité se trouve exaltée outre mesure, 
OVL parce que l'acide s'introduit plus librement dan^ l'appareil 
circulatoire. 

Les conclusions du docteur Lavagna peuvent être considé- 
rées comme un exeihple de la malheureuse propension qu'ont 
plusieurs médecins italiens à vouloir tout expliquer par les idécffe 
systématiques qui les gouvernent; excès qu'ils pourraient éviter 
s'ils consentaient à se laisser conduire par une induction plus 
rigoureuse. Dans les faits rapportés par le docteur Lavagna , un 
esprit sévère ne peut voir autre chose que plusieurs cas d'hé- 
patite aiguë dont 1res -probablement la méthode antiphlogis- 
titpic aurait triomphé , si l'auteur eût persisté plus long-temps 
dails son emploi. On doit blâmer la ||romptitude avec laquelle 
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il a ea recours aux poiyatifs drastique! qui , irritautrdirecte-* 
suent le tube digestif, et indirectemeut le foie, ne pouvaient 
•contribuer qu'à entretenir^ sinon augmenter l'état inflamma- 
toire ae ce dernier organe. Qoant au succès qu'il a retiré des 
pédiluves nitro-muriftiques , l'efficacité de ce moyen est depuis 
long-temps reconnue en France , et son action est tout simple- 
ment considérée comaie révulsive des irritations fixées sur les 
organes contenus dans lès ca viles splanchniques ; cette action 
n'a rien de spécifique, 1^ moins qu'on ne veuille regarder 
comme telle 1 action ^^1^ pédiluves sinapisés , des vésicatoires , 
des frictions imitantes faitM sur la surfa«) de la peau. 

ôa. Emploi bu seigle RBCOTi^ pour déterminer les contractions 
de l'utérus , par L. BALAupii. {Annali wiiuersali di medicina ; 
avril i8a6, p. 37.) 

L. Guelfi , âgée de 5^ ans , mère de 9 enfans nés à terme , 
et sans accidens, ressentit le i^*^. septembre iSqS, vers 
le septième mois d'une nouvelle grossesse , les douleurs ordi-' 
naires de l'enfantement ; le jour même les eaux percèrent , 
mais les douleurs diminuèrent peu-à-peu, et sept jours 
s'écoulèrent sans que l'accouchement se terminât. La malade 
sentait toujours les mouvemens du foetus; depuis deux jours 
cependant ils paraissaient beaucoup moins vifs , le col de l'uté- 
rus était de la largeur d'un franc , ses bords étaient amincis- et 
souples. A travers les membranes déchirées l'on sentait la tête 
du fœtus se soulever par la pression du doigt , et retomber en- 
suite , l'hémorrhs^ie était peu abondante mais continue ; vingt 
grains de seigle ergoté frais furent administrés dans du vin 
blanc ; peu de temps après des indices de l'action irritante du 
remède se manifestèrent» des douleurs utérines survinrent; d'a- 
bord violentes et continues , elles diminuèrent ensuite et ces- 
sèrent en quelques heures; quinze autres grains de seigle ergoté 
les rappelèrent, et déterminèrent l'accouchement : la coucke 
marcha régulièrement. 

M"'*'. Beccaguti, de 3o ans environ, mère de 5 enfans, avorte 
vers le quatrième mois de la grossesse , et sans cause connue. 
M. Balardini est appelé six heures après l'accouchement , l'ar- 
rière-faix n'était pas encore expulsé, une hémorrhagie consi- 
dérable avait lieu. Il tente le décollement du placenta par une 
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violenta tradion du cordon-^ roai^ an lieu de-se contracter, Fnté- 
ms se renverse , il porte la main dans la matrice ponr détacher 
le placenta avec les doigts , mais ces tentatives sont inutiles. 
Une première dose de seigle ergoté est admii^ftrée dans da 
bouillon , elle est rejetée ; une seconde est dofinée dans du 
vin blanc, bientôt des douleurs utérines très -fortes se mani- 
festent , le placenta est expulsé , et rhémorrhagie cesse. 

Dans un autre cas enfin, le placenta n'était pas expulsé trois 
jours après 1* accouchement ; l'utéros était flasque, distendu, il 
n'existait plus de douleurs , il y avait une légère hémorrhagie ; 
la malade se refusak par pudeur à l'introduction de la maim 
■dans l'utérus ; trente grains de seigle ergoté ravivèrent les doa- 
leurs et déterminèrent 1* expulsion complète des second! nés. 

L'auteurremarque que, dans deux cas, le seigle ergoté admi- 
nistré dans du bouillon a été rejeté , ce qui n'est pas arrivé 
lorsqu'il a été pris dans du vin blanc. Il observe ensuite que 
l'emploi du seigle ergoté n'est pas du tout nouveau en Italie, 
"Comme on le croit communément ; qu'une vieille sage-femme 
de l'endroit s'en servait depuis plusieurs années dans les accon- 
chemens laborieux, et qu'elle en avait appris l'usage d'une 
dtitre sage-femme , morte depuis long-temps ; quoi qu'il puisse 
"^tre à cet égard, l'auteur aurait dû, par l'exposé de l'état gé* 
viéral de ses malades, tâcher de faire voir la nécessité où il 
^tait sans doute de recourir à l'emploi du seigle ergoté , avant 
^t à l'exclusion des autres moyens de combattre l'inertie de l'u- 
téras, qui n'est certainement pas toujours essentielle et locale» 
i^insi que le croit M. Balardini , ou du moins , comme il le laisse 
^ penser par la prescription en apparence empirique d'un re- 
"xnède si violent. 

-2^. Dis HoMÔopATHiE IN iHSBR WÙRDÈ , ctc. -^ L'homoBopathio 
comme science et comme art, parle D^. St. A. MiixiscH. 
In-S*. de 204 p. Vienne, 1826. 

' Cet ouvrage r(>nferme une critique de la nouvelle doctrine , 
qui commence àse répandre en Allemagne. Cette critique réfute 
^•^cle par article VOrganon de l'art de guérir du 1)^. S. Hahne- 

"»ann(i), traduit en français, par Brunnow.(^i///.T.IV®. art. i5.) 

'Cl)llon8 avons souvent parlé des applications du système du D'. Hane- 
""^'«a^voy. dans le BulUt., I«r. vol., art. 375, 47^?, !!•. vol., art. 85, 86, 
^^ 9 lll«. voL, art. 25 et 269; et plnsiesrs ai^. dans les cah . de cette année. 
C.ToMxIX. 6 
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Ne pouvant donner une analyse du petit ouvrage de M. Mor , 
kisch , nous nous bornerons à dire qu'il n'est nullement 
favorable à la doctrine bomœopathique qu'il critique très-amè- 
rement, n eé^Veependant à remarquer qu'il n'a pas fait , comme 
tant d'autres , qui Tout rejetée par des considérations théoriques 
qui, en pareille matière, sont insuffisantes > il l'a y au contraire , 
examinée au lit du m^de. C'est surtout l'efficacité des doses 
infiniment petites qui lui parait plus que douteuse ; il n'est pas 
plus tolérant envers le principe thérapeutique de M. Hahne- 
mann , qui veut que les maladies soient traitées par des médi^ 
camens qui soient reconao» produire sur l'homme en santé 
des symptômes aussi analogues que possible aux symptômes 
de la maladie qu'ils sont appelét à combattre. Cependant^ 
nous ajouterons que sur ces deux points , il n'est pas d'accord 
avec tous ses compatriotes qui commencent à accorder au sys- 
tème hoi^ipeopathique un rang dans les science» médicales., 
Les ouvrages qui se succèdent assez rapidement sur ce sujet , 
depuis quelques années , prouvent sujQ&samment l'influence 
qu'exerce l'homœopathie chez nos voisins. Les Archives conti- 
nuent à se publier^ et nous annonçons ici le 3e. cahier du 
4e. vol. , ainsi que les deux premiers du 5e. vol. {JlrchivJUp 
die homoop. Heilkunst; Leipzig,. i8!25 à 1826.) 

Le dernier cahier du 4*> vol. eontient en langue française , 
une justification de la nouvelle méthode curative du D. Hahne- 
manu, par M. Bigel, D'. de l'école de médecine *de Stras* 
bourg, et médecin du grand-duc Constantin, à Varsovie. 

La continuation de ce mémoire est dans le i»». cahier du 5». 
vol. , p. 19. A la clarté de l'expression et la vivacité du style, 
on reconnaît l'écrivain français. Son sujet ne contribue pa? moins^ 
à le faire lire avec beaucoup d'intérêt. 

Ce même cahier contient, en outre, un mémoire du docteur 
Schweikert , da^s lequel il examine si l'homoeopathie mérite la 
condamnation qu'elle a encourue de la part de beaucoup de 
médecins. 

Un parallèle , on plutôt les caractères distinctifs entre This- 
toire de l'homœopathie et celle du Brovnisme par le docteur 
Rummel , se trouve en tête du 2«. cahier du 5®. vol. , et nou» 
indique ce qui contribua à l' extension si rapide de la doctrine 
d« Bro^n , tandis que les princ4>eft de M. Hahuemann ont mi» 






et Pharmacie. 85 

prèr de 3o ans pour arriver an point où ils sont aujourd'hni/ 
Le I*'. cahier de ce même volume contient un mémoire sur 
l'influence que doit avoir sur la médecine le système hômœopa- 
thique , par le même. 

€es trois cahiers renferment, en outre , beaucoup de cas de 
maladies traitées selon les principes de la doctrine en question. 
Plusieurs critiques d'ouvrages polémiques qui ont rapport à ce 
sujet, et l'exposé des effets que produisent sur l'homme en. 
santé le Teucrium marum venurty le F^eratrum saladilia et le /uiti- 
perussabina ( ce dernier compte ago symptômes. ). . 

Ce journal est très»recommandaU« par l'esprit dans lequel il 
est écrit, et par la modération et la dignité qui régnent dans 
toutes les discussions, ce qu'on cherche vainement dans les ou- 
vrages du docteur Hahnemann lui-même. Ta. Bobgkbl. 

54. Idsologia mihbrale. —Hydrologie minérale, ou Histoire 

s 

de toutes les sources d'eaux minérales connues jusqu'ici 
dans les états du roi de Sardaigne; par Bernardia. Bbrtini ^ 
D.-M. ; accompagnée de considérations |^nérales sur le* 
mêmes eaux, et. d'un Manuel pratique à l'usage des médc'- 
cins et des malades, i vol. in^S**. Turin , 1822 ; Bocca. 

Dans la i^. partie de son ouvrage , M. Bertini établit les 
règles à suivre dans Temploi des eaux minérales ; il parle des 
principes constituans de ces eaux , de leur température , des 
divers usages que l'on peut en faire , soit intérieurement , soit 
en forme de bains, de douches ou d'injections ; enfin il expose 
tout ce qui a rapport à son sujet considéré médicalement. Dans 
ii 2*. partie il décrit les différentes sources d'eaux miné* 
raies du Piémont , des duchés de Savoie et de Gênes , et donne 
lies notices sur celles de la Sardaigne. Le nombre des sources 
décrites par l'auteur monte à près de cent , qui sont , pour la. 
plupart , reconnues utiles contre les affections de la peau , les 
rbumatismes , les obstructions des viscères et beaucoup d'au- 
^s maladies. Les eaux d'Acqui, de Courm;yeur, de Yaudier 
et d'Aix , jouissent d*une ancienne réputation que l'expérience 
confirme chaque jour. 



6. 
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55. MiifoiRB sua la prs^abation du paosphorb comme MioicAMEirr ; 
par J.-L. LiscoT , pharmacien. Iii-8^. de ao pag. Paris , 
1825 ; Cordier ÛI9. 

Les expériences qu'a faites M. Lescot Tont porté à avancer 
que lether sulfurique surrectSfié n'est , à l'égard du phosphore, 
qu'un agent d'intei*position et de division' de ses molécules^ 
qui n'interrompt en aucune manière sa propriété combustible 
à Tair libre ; que l'hydrogène carboné est le véritable dissol- 
vant du phosphore , celui qui le garantit de sa combustion 
spontanée , lors de sdti tontàct avec Fair, sans trop l'éloigner 
de sa propriété désoxigénaitte , puisque ce dissolvant exerce 
Ini-même la plus grande attraction sur Foxigène. M. Lescot 
propose remploi d'une liqueur composée de 1 6 grains de phos- 
phore par once du dissolvant formé de 5 parties et demie 
d'hydrogène , de deux parties de carbone et une demi-paii;ie 
d'oxigène. Cette liqueur contient bien moins d'acide phospho- 
reux que l'éther phosphore de M. Pelletier , ce que Tàuteur 
prouve par les expériences suivantes : Quelques gouttes de sa 
Mqûeur versées i^r de la teipture de tournesol étendue dans 
l'eau distillée, l'ont convertie en rouge pourpre et non en 
rouge foncé , comme l'a fait la même quantité d'éther phos- 
phore. Pour évaluer la proportion d'acide phosphoreux con- 
tenue dans la liqueur, M. Lescot en a versé six gouttes sur la 
teinture de toùruesol ; cette teinture étant devenue rougé 
pourpre, il a versé par dessus une goutte de potasse en liqueur, 
et la couleur bleue s'est rétablie , d'où il conclut que l'acide 
phosphoreux s'y rencontre dans la proportion d'un sixième au 
plus. M. Lescot pnopose Tusage de sa liqueur à la dose d'un 
gros dans une potion de six onces , on en pilules. F. F. 

56. Eaux minÉbalks se Diman. — Des systématiques et de leubs 
ADEPTES , avec des notes sur l'influence que les institutions 
politiques exercent sur le bonheur des hommes et la po- 
pulation des états ; par L.-F. Bigeon , D. M. P. , inspecteur 
des eaux minérales de Dinan , etc. In-8°. de 39 pages. 
1824. Paris , Lance ; et Dinan, Huart. 

Les eaux minérales de Dinan sont ferrugineuses , salines et 
légèrement gazeuses. M. Bigeon pense qu'elles activent la 
circulation et peuvent s'opposer aux congestions viscérales , 
rendre plus abondantes , plus régulières touAes les sécrétions , 
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débarrasser le tang des élémens morbifiqncs , de la bile , des 
sérosités , des glaires. M. Bigeoo voudrait que radminfistration 
en fût dirigée par des médecins et ne fût plus , comme par 
]e passé , livrée à l'arbitraire des malades. L'auteur, passant en- 
suite à sa seconde proposition , déclame contre les fondateurs 
de systèmes ; il dit avoir consigné dans sa thèse soutenue à 
Paris y en i8o4, et sous le nom de Médecine physiologique ^ 
plusieurs des idées adoptées dans la nouvelle doctrine. Reve- 
nant sur le tableau déjà publié de la mortalité au yal-de<-Grâce, 
M. Bigeon l'oppose i M. Roquelin , qui a voulu réfuter un 
premier mémoire publié il y a quelques années par l'auteur y 
et qui prétend que dans le collège ecclésiastique de Dinan des 
indisposés plutôt que des malades ont été soumis à ses soins. 
M. Bigeon affirme de nouveau dans ce mémoire le bonheur de 
sa pratique , qu'il doit, à ce que Ton peut juger, à une méde-< 
cine mixte. D'après les recherches de Linde , Sprengel , Van- 
Swieten et de MM. Duges , Chaussier , Magendie et Orfila, 
fauteur croit que l'altération du sang peut précéder toute 
altération des organes , et en tire la conséquence que le mé^ 
decin ne doit être ni solidiste ni humoriste exclusif. 11 cite 
des faits qui tendent à prouver le danger des évacuations 
sanguines excessives , et de l'opinion qui n'admet aucune 
maladie , ni aucun genre de spécifiques, et en emprunte quel-' 
ques*uns à la Gazette de Santé. Il finit par souhaiter que le 
gouvernement ordonne des recherches sur le nombre des décès 
soas l'influence de chaque doctrine médicale, et fasse connaître 
la vérité. F. F. 

^7. AsALYSs CHIMIQQB DES Eaux minéralss SB Brucourt ( Calvados ) ; 
par M. Le Cosur , pharmacien à Dives. 

Cette analyse a été adressée à la Société Linnéenne du Cal- 
vados, et lue dans la séance du 7 nov. iS^S. 

La fontaine de Brucourt est située au milieu des argiles 
bleues qui forment un des systèmes de la formation oolithique, 
et qui répondent aux argiles d'Oxford { Oxfqrd^Clay ). Ses eaux 
jouissent , dans le département du Calvados , de quelque repu-? 
talion. 

M. Hubert , vice- président d« ladite Société , chargé de lui 
laire an rapport sur le travail dp ]^. Le Cpeur, a fait de nouveau 
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tabios et dâins de Tégétanx. lo gnoa. 70 ceat. 

fGOS-carltoiiate de fer s m 

soos-€ailM>iiate de fhanT. s 10 

aloaiine.* » 60 

traces de sulfate de diaax » » 

tTMres de dUomre da sodiiua. » » 

perte ■ 60 

TotaL . 16 



58 . YousTjucuKE SÀMaMX3tj etc^-CoDcction cosplète de plaates 
oflicîoales, 10*. et 11*. lir. , cbacane accompagnée de dix 
ienilles de texte et de 34 fig- Dvssddorf , i8a4; Amz et 
conp. 

Cet ourrage contient des fJantes qm n'ont pas encore été 
(forées , on l'ont été iraparCûtement. Il paraît se recomman- 
der également par la beanté despiandieset l'exactitude des des- 
criptions. 

£n donnant les noms des fdantes figurées et décrites , nous 
emprunterons k la Gazette botanique de Ratisbonne ( n*^. 3 3» 
iS^S) qudques-uus des détiib qui peuvent aToir de 1* intérêt. 
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Jreoéi Catechu, Il est probable que reitrait préparé 80U« 
le nom de Terra Catechu provient de plusieurs plantes. 

Zingiber Casswnunar Roxb. , d'après an individu qui a fleuri 
dans le jardin botanique de Bonn. C'est cette espèce, et non 
le Z, Cerumbety qui fournit le Rad. Cassumunar, 

Papaver officinale Gm. FI. bad. — Matricaria chamomilfa L. 
•^Ànthemis Pyrethrum L. On n'emploie que la petite racine de la 
première année. — J, nobilis. 

JRosa centifolia. On peut employer aux mêmes usages les R. 
hiferaeX damascena ,mais non le R. turbinata^ qui n'a pas une 
aussi bonne odeur. 

Dorstenài Contntfrerva, Le D, Houstonii est peut-être la 
même plus jeune. 

Cassia marylandicay L. Ses feuilles, en Amérique , sont em- 
ployées comme celles des C, Fenna et Lanceoiata. 
Cnicus benedictus Spreng. ( Centaurea L.) 
Spirœa trifoUata L. , remplace dans l'Amérique septentrio- 
nale , sa patrie , VIpecacuanha, 

Daphne laureolah, — Trigonella fœnùmgrœcum, — Bryonia 
ihica Jacq. 

Plantago psylUum et Cynops L. , PL arenaria W. J, K. four- 
nissant également le semen PsylU, 

Absinthium officinale Rich. {Artemisiaabsinthiumh,)^-^Gly' 
cyrrhiza glabra et echinata L. 
La deuxième livraison contient les plantes suivantes : 
Alpinia galanga Roxb. , avec deux plancbes , l'une pour le 
bas de la tige, l'autre pour la fleur, exécutées sur le dessin fait 
d'après nature à Java, par M. Reinwardt. Il résulte des obser- 
vations récentes des naturalistes anglais , que le Rad. galanga 
provient de cette plante , dont les jeunes pousses fournissent 
probablement le R. galangœ minoris, 

Melaleuca leucadcndron L. , exécuté égalemeraent d'après un 
dessin de M. Reinwardt, qui a lui-même , à Amboine, extrait 
de cet arbre l'huile de Cajeput. 

vais vinifera L. , deux planches. — Cassia lanceoiata Lam. 
Menispermum cocculus Wall. , deux planches. Arbrisseau 
<jui croît à Amboine, Celèbes et sur la côte du Malabar, et four- 
nit les Cocculi indici f employés depuis quelque tenlps en méde- 
cine, et sur lesquels Wallich a donné des renseignemcns dé- 
iailléSy qu'on trouve dans l'ouvrage annoncé. 



8ft Tftergpemiqi^ 

Orysa latTva L. • 

Cetrariaislandicay Ach., fournissant le Lichen d Islande de Jbi 
meilleure qualité. 

Parmelia parielina^ Ach., vanté par Sander, mais qui n'a pas 
sautenn sa réputation. . 

Leeanora tartàrea^ Ach.,de Suède, et Boccelùr tincfona ^ 
Ach., des îles Canaries, d'où l'on extrait la couleur ccmnue sous 
le nom de Lakmus. 

Jgaricm muscarius L. — Exidia auricuia Judœ^, Fr,— Pofy*- 
parus suavcolenjs, Fr. 

Styrax Benzoin Dry and. , de Java et Sumatra, qu'il ne faut 

pas confondre avec le Laurus Benzoin, Dessiné d'après des 

échantillons envoyés par le docteur Blume. C'est de cet arbre 

^u'on retire par incisioi^ le vrai Benjoin. ' 

Quercus Robur L. — pedunculata W. — infectoria Oliv. Les 

deux premiers fournissent les Cortex elFructus Quercus. C'est à 

Olivier qu'on doit la connai^ssance du troisième, qui fournit la 

vraie noix de Galle , et est très-répandu dans l'Asie mineure «^ 

* etc. Dessiné d'après des échantiUonsde l'herbier deWilldenow. 

Croton Tiglium L , des grandes Indes , sur un dessin de 

M. Reinwardt. Ces fruits, connus sous le nom de GranaTigUaSy 

ont été remplacés par VOleuni Crotonis^ extrait de cet arbre. 

Coavolvulus scoparius L. , des îles Canaries , fournissant le 
Lignum Rhodii ^ de l'herbier de Willdenow. 

Bonplandia trijoliata W. , de l'Amérique méridionale , dé*- ' 
couvert par M. de Humboldt, et donnant le Cortex angusturce^. 
qu'il ne faut pas confondre avec le Bruceaferruginea , arbre 
vénéneux. 

Astragalus verus Oliv. , fournissant , selon Olivier, la vraie 
gomme adragante. La BiHardière nous apprend que celle-ci est 
également extraite en Syriede ÏJ, gummifer, et nondes^. tr^ 
gacantha et creticusL,^ comme on l'avait cru précédemment. 

AuG. Ddvau. 

Sg. AwALTSE DES BAciNiES DE DoMPTB-VKNiii (Jsclepios vincetoxi- 
cum); par H. Fbnedllb, pharmacien à Cambrai. (Journal de 
pharmacie ; juillet 182 5.) 

D'après l'analyse de M. Feneulle, on doit conclure que. la? 
substance vomitive du domple-venin diffère de l'émétinc ; qu'il 
est à présumer q\i« le principe émétique des apoqynées fogr*^ 
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oÎMant des racines vomitives comme YjÉsclepiaÈ asthmaticay 
curassavica^ etc., u*est point analogue à celui de Tipécacuanha. 
Les racines de XAscîepias vincetoxicum ont donné à l'analyse : 
1*^. Une matière vomitive différente de l'émétine ; a**, une 
sorte de résine; 3®. du muqueux; 4°« de la fécule; 5". une 
huile grasse, de consistance presque cireuse; 6^. une huile vo- 
latile;7 . une gelée (acide pectique de M. Braconnotj; 8**. 
da ligneux; g**, des malates de potasse et de chaux; lo*. silice, 
oxalate de chaux et autres sels minéraux. 

6o. Di LA xAciHB DB Bb70!ib {Biyonia alba L. ), et observajtion* 
sur la racine d'Ârum; par M. J.' Dulong, pharmacien à Asta- 
fort. (Jour, de pharmacie; mars iSqS.) 

M. Dulong a trouvé que le suc d'Ârum [jÉrum maculatum L.) 
obtenu par la pression, n'est point acre comme l'est la plante 
elle-même. Il attribue ce résulta: à ce que le principe acre est 
Tolatil , et s'est dégagé à la faible chaleur à laquelle il avait sou- 
mis cette racine pour en extraire le suc. Ce suc ne verdissait 
pas le sirop de violette , et n'était pas coagulé par les acides 
comme Murray l'a avancé ; il rougissait légèrement la teinture 
ie tournesol. 

La fécule que le suc a laissé déposer ayant été analysée ne 
présentait non plus aucune âcreté. La facilité de l'isoler du prin- 
cipe acre et vénéneux, fait penser à M. Dulong que cette racine 
serait précieuse dans un temps de disette. 

La racine de bryone avait été déjà analysée par Brandes y, 
Collin , Flrnhaber et M. Yauquelin ; mais M. Dulong l'a exa- 
minée avec plus de détail que ne l'avaieùt fait ces chimistes ; 
nous ne le suivrons point dans l'exposition qu'il donne des ex- 
périences auxquelles il a soumis la racine de Bjryoue y i^ous^ 
rapporterons seulement les résultats de cette an ayse. 

M. Dulong a trouvé dans cette racine: i°. une matière amère^ 
déjà indiquée par M. Yauqueliu^ mais dont il a fait connaître, 
avec soin les propriétés chimiques. C'est cette substance à Is^-^ 
quelle la racine de bryone doit sa vertu drastique et vénéneuse;^ 
elle parait être analogue à la matière amère de la coloquinte ^ 
colocintine de M. Vauquelin ; 20. une grande quantité d'a^ 
midon ; 3^. une petite quantité d'une huile concrète , de cou-<^ 
leur verte ; i?, une petite quantité de résine ; 5^. de l'albunàinei 
6^. delà gomme; 7^. une quantité notable de sous-malate de 



9^ ^çdeçinç yétéri^fsf^. N°. 6:^. 

Les semences des stipps, après s'être attachées àla laine par les 
Larbes , percent la peau à cause de leur forme , et par la pres- 
sionexercée par le poids du corps des moutons lorsqu'ils se 
couchent, ou lorsqu'ils se rassemblent les uns contre le» 
autres; « Semen slipae pénétrât ovis lanam , pellem et carnem 
imô plane iu ij^te9|;ini8 ob^^erv^tur. Str^ta cutis pénétrât , im6 
paÂeuy pejrforat, di^i^t nps ^^tepr6;.if puit3 ils ajoutent : «PçdicelU 
^nisfk ?çuti , ^cipd^a^^ ^emiuuç^ proeminei^te cutis la^^ere in-^ 
teripre , iu carpeip. ... m 

Voici ce qu'ils QJbse^v^^çut 9l|r ^ç^x de^ brebis qui leur 
servirent à faii^^ de^ ceçherphef : / 

«In duabus se^i^ç copios;0 çoaspersis qyibus semina duo pc« 
netraverunt iu mi:^8,culum pectoralem dextrum , ità ut ex hujus 
^ris f^i^sciudi debueriut. In iisdepi du^^bus ovibus , intactia 
^ipet intçgumcintis co^uçiuuibus ^tque sanibsimis intestiui^ , se- 
loina duo in abdpmiç^i^ locp ferç eodçm reperiebantur. In una 
juhscebat iu ornent o ga$tro-hepatico ; in altéra ad ventricuU 
primi ^rcum fniuorem sub hujus membrana exteruâ serosâ. — 
Utrumqvte è m^mbranis scalpello exsciudi debebat. Nuilahic 
adparebat Issionis sequela, nuUa inflammatio.» — Les seuiences 
pénètrent daus la peau desbrebisj obliquement, le pédicelle de 
J^ semence pénètre le premier. — Alors voici les phénomènes 
Uiorbides qui en 9ont J|a suite : — nlnflammaiio :C\rcsi semen pe- 
,i^çti'an.s qppiparet jbuiQor superûciaiis , et plaga rubra , a vasis 
4!adiatim divergentibus oborts^. — Xnduratio : Ba.ro circa semen, 
jam fusçesçeos , rubore déficiente , adest tumor elou|[atus , 
iiguram sejiMinis sequens : durus , exçolor , è cute incrassata 
abpJ'tus, qui transcissus nihil heterogenei sistit (rarius tumores 
ildsunt sio^iles absque se^ui^ibus reclusis.)^ — Suppuralio : Saepiùs 
t^iuen tumores , semina contipéut^s, longitudinaliter scissi fun- 
dunt pus Qayum , satis spissum. » — Cepcpdant quelquefois , 
piais très7r^ren)en.t , l'introduction des semences ne donne lieu 
ft aucun de ces phénomènes. -^Outre l'effet local et mécanique 
produit ps^r les piqûres de ces graines: «Uni versai ijs reactio ori- 
ti^r à numéro seminum penetrantium , Isdentium , a numéro 
partium inflammatarum , suppurantium , a dolore copiosiore , 
continuo } est eadem febris inÛammatoria , tardius suppurato- 
ria, ( hectiça ) , qups ppsterior çonûnuo decurrens typo, scabiei 
instar , ulcusculis cutapeis suppurantibus ( horujm copia , iiou 
lU9gnitudine) mortcm depasccudo adduccre valet.» — Quv^iries 
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)^\% aboèg , en eitraireles graines lefi9()tte cela est possible , et 
panser ensuite les ulcères comme des [Claies simples : tel est le 
traitement lorsque la lésion est produite. 

Mais il faut prévenir le mal. 

Après avoir fait connaître les accidens cansés par celte 
plante , tout se réduit, pour en préserver les montons , à faire 
couper les stipes pendant ia floraison , en mai et juin , aQn de 
ne pas donner le temps aux graines de se former. 

MÉLANGES. 

63. AcAoiifït ftoTALii DH MBosciiiB. <— SscTiON nk MiDRCinS. 

Séance du i^ février. — Création d'une commission destinée à 
faire des recherches sur le magnétisme animal ; elle est com- 
posée de onze membres : MM. Leroux, Bourdois, Double, 
Magendie , Gnersent, Laennec , Thillàye , Marc, Itard, Fou- 
quier et Gueneau de Mussj. 

Nouvelle méthode de percussion du thorax, — M. Piorry 
propose de percuter au moyen d'une plaque circulaire , con^ 
cave , semblable au dessus d'une tabatière. £n appliquant cette 
plaque sur les parois de la poitrine , on obtient , par la per* 
cussion , un son plus développé , et les différences en sont 
plus sensibles qu*en percutant directement sur les parois de 
la cavité. 

Ophthalmie aiguë , causée par une portion dépi, — • Le docteur 
Léveillé fait un rapport sur une observation du D'. Colombot. 
Une des barbes d'un épi d'orge avait pénétré dans l'un des 
conduits lacrymaux, chez un enfant de i5 mois , l'inflamma— 
mation fut si intense qu'on ne put ouvrir l'œil de l'enfant pour 
extraire le corps étranger ; ce ne fut que lorsque l'intensité 
de l'inflammation eut cédé aux antiphlogistiques , qu'on pût 
ouvrir l'œil et extraire la barbe de l'épi ; la guérison fut alors 
complète. 

Gazomètre pour t inspiration du gaz oxigène. — M. Millin- 
gen , médecin anglais, a fait inspirer le gaz oxigène, à iadose 
de 6 à 8 bouteilles par jour , étendu dans 3 parties d'air atmo* 
sphérique. Il en a retiré d'heureux effets dans la chlorose , les 
leuchorrées atoniques , les engorgemens des viscères abdomi- 
naux , les ascites , l'asthme , etc. M. MiUtngen doit présenter à 
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rAcadémie un gazomètre , dans lequel 6n peut mesuter les 
proportions d'oxigène et d'air atmosphéricpie .qu'on lait res- 
pirer. Avec une livre d'oxide de manganèse on obtient 24 i^o- 
bouteilles de gaz oxigène. 

Antvrisme de Vtwrtt, — M, Andral fils lit ,- au nom de 
MM. Lberminier, Husson et au sien ,. un rapport sur une 
observation d'anévrisme adressée par M. Noble, chirurgien à 
Versailles. — Il résulte de cette observation : i». qu'elle cpn-^ 
firme l'assertion de Morgagni , que les individus affectés d'an 
anévrisme de Taorte ofirent rarement cet état d'infiltration 
générale , si commun dans les affections oi*ganiques du cœar ; 
ao. Que les ramifications vasculaires , qui , à la surface des 
caillots , semblent indiquer un commencement d'organisation > 
ont déjà été observées plusieurs fois, et n'ont rien de plus ex- 
traordinaire que celles qui se développent dans les flocons al- 
bumineux ou fibrineux qui se trouvent dans les inflammations 
séreuses ; 3^. Que , rarement , la destruction du corps des ver- 
tèbres, par un anévrisme de l'aorte est portée au point que le 
sac anévrismal soit en contact immédiat avec la moelle épinière. 
M. Andral , en effet, ne connaît qu'une seule observation 
semblable ; elle est due à M. Ghomcl. — M. Laennec rappelle 
qu'il a présenté à l'Académie une autre observation, dans 
laquelle il y avait compression de la moelle épinière et attaque 
de paralysie au moment de la rupture de l'anévrisme. 

Sur V usage de la saignée, -— M. Husson , en son nom et 
au nom de MM. Dalmas et Renauldin , lit un rapport sur un 
mémoire de M. Gibert de Paris , sur l'emploi de la saignée. 
Dans la première partie de son mémoire, ce médecin a voulu 
prouver que la saignée locale est préférable à la saignée géné- 
rale, dans les plegmasies des membranes; dans la 2'. que la 
saignée a été inutile et nuisible dans plusieurs maladies; et 
enfin , dans la 3^. partie , il cite des cas dans lesquels la saignée 
a été un moyen héroïque , entre autres celui d'un malade qui j 
paraissant tout à coup à l'agonie , en fut retiré par une saignée 
de i4 palettes, qui fut réitérée encore le soir et le len- 
demain. 

Ahsence du V utérus. — M. Renauldin présente à la section 
l'appareil génital d'une femme de 5a ans qui a péri d*nne af- 
fection cancéreuse de l'estomac. Cette femme était très -petite, 
elle n'avait que 3 pieds et demi ; elle n'avait jamais eu de mens- 
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trnes. À rexlérieur , les parties de la génération étaient biea 
conformées ; mais lorsqu'on introduisait le doigt dans le vagin , 
on ne rencontrait, au lieu du col de l'utérus, qu'un petit 
tubercule. Lors delà dissection des parties, après avoir incisé 
le vagin , on trouva à son extrémité pelvienne une sorte de 
cordon formant un petit canal; c'était le col de l'utérus : le 
corps et le fond de l'organe manquaient. Ce, cordon ou canal 
communiquait avec les trompes , qui étaient très-évasées à 
l'endroit où elles s'abouchaient. U existait à peine quelques 
rudimens d'ovaires. 

AciDÉMis BBuifiK. — Sconce du y mars, -— Le président an- 
nonce à l'Académie la perte qu'elle a faite dans la personne de 
M. Asselin , membre honoraire de la section de médecine. — 
Seigle ergoté, — Le ministre de l'intérieur ayant consulté l'A- 
cadémie sur la question de savoir s'il convient que le gouverne- 
ment accorde à M. Godillon, herboriste à Paris, la pemission de 
faire entrer , par la douane de Strasbourg, ^o k. loo livres de 
seigleergoté, MM. Henry, Pelletier et Planche, nommés commisr 
saires, font un rapport dans lequel ils prétendent que la per- 
mission doit Jtre refusée. 

De la vente exclusive des me'dicamens par les pharmaciens, — — 
Le ministre de l'intérieur ayant demandé un rapport sur une 
contestation qui s'est élevée entre les pharmaciens et les confi- 
seurs de Lyon , relativement à l'exercice de leur profession , les 
commissaires ont conclu que les réclamations des pharmaciens 
de Lyon doivent être écoutées ; que nuls autres qu'eux ne doi- 
vent préparer ou vendre les médicamens inscrits dans le cpdex; 
mais que , cependant , ou ne doit point considérer exclusive- 
ment comme tels les compositions suivantes : sirops d'orgeat, 
de groseilles , de framboises , de vinaigre , de capillaire , de 
limons , d'oranges , de fleurs d'oranger , de berberis , de gui- 
mauve; la pâte de guimauve, les pastilles de menthe, de cachou ; 
les tablettes contre la soif , la limonade sèche , le chocolat , les 
eaux distillées de fleurs d'oranger et de fleurs de roses. 

M. Gasc lit , au nom de la commission de police médicale de 
l'Académie, un rapport sur le mode d'inscription sur les re- 
gistres de Tétat civil des enfans nés vivans , mais morts avant 
leur présentation aux officiers de l'état civil. Quelques membres 
de l'Académie avaient aVancé que ces enfans étaient inscrits 
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i6ort-nés. H conclat qu'il n'y a pas lien à ce que rAcadëmie 
adresse aucune réclamation relative à cet objet. 

Sbctioii di mêi^scihi. — • Séance du i^ mars, — Rapport de 
M. Bally sur une observation du docteur Sambin de Mâcon. 
Exaspération d^une gastrite chronique, suivie d'une violente 
irritation encéphalique. — Autre rapport de M. Bally, sur un 
mémoire de M. Blaud , relatifs une épidémie varioliqué qui a 
régné à Beaucairè en. iSsS. (Nous l'examinerons dans le pro- 
chain cahier. } 

SsiiNCB PDBLiQUB. — 28 mars, — i . M. Pariset , secrétaire'gé- 
néral, a là un compte rendn des travaux de rAcadémi« pendant 
les années i8ai , iSsa, i823 et 1824. <— 2^. M. Mmreau, se^ 
crétaire de la commission de vaccioe , a lu un mémoire sur les 
Yariolôïdes. — - 3®. M. Esquirol a fait un rapport, au nom d'une 
commission chargée d'examiner les mémoire senvoyés au con- 
cours pour le prix que l'Académie avait à décerner dans la 
-séance publique. 

L'Académie avait proposé pour sujet du prix: Déterminer^ dor 
près des expériences phfrsiologiques, d'après des observations cli" 
niques f et d'après des recherches d'anatomie pathologique, lé siège et 
le mode des altérations du j^stèmenen^eux cérébrospinal, et faire 
connaître les indications thérapeutiques qui en découlent. — Deux 
mémoires seulement ont été envoyés ; aucun n'a été jugé digne 
du prix. Cependant, l'Académie a cru devoir accorder^ 
comme encouragement, au mémoire n». i , une médaille 
de la valeur de 600 fr. M. le président a rompu le cachet du 
billet annexé au mémoire, et il a proclamé M. Foville, médecin 
à Rouen. 

Un nouveau sujet de prix a été proposé. ( Yoy. le 5". Cahier, 
tom. VIIÏ, art. 91.J 

M. Pariset a prononcé l'éloge de Berthollet, qui était associé 
libre de l'Académie. 

Séance du 29 mars, — « M. Desgenettes fait un rapport verbal 
sur un ouvrage intitulé : Degli istitutl balneo-sanitarii, con o^^ 
servazioni clinico-induttive , e progetto ai meglioramento . degli 
stabilimenti di bagni d'acqua minérale naturali. L'auteur a exposé 
non des observations réelles, mais ce qu'il se croit fondé à ex- 
poser à l'administration de ces eaux, d'après ce qu'on sait de 
leurs effets à leurs sources nsLiuréliçs. "^ uinencephalie complète, 
(I^ous en parlerons dans le prochain cahier. ) 
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Fièvre puerpérale. Rapport de M. Gasc sar un mémoire de 
M. Gondînet, médecin à Saint-Yrieix (Haute-Vienne), sur la 
fièvre puerpérale. M. Gondinet prétend que la fièvre puerpérale 
ne consiste ni dans une péritonite , ni dans une métrite , ni 
dans la putridité des humeurs , mais qu'elle est produite ps^r 
une métastase laiteuse dans toutes les parties du corps , et spé- 
cialement dans la cavité abdominale et sur la peau. Le rappor- 
teur combat cette opinion , et fait voir que plusieurs des obser- 
vations rapportées par M. Gondinet étaient des maladies étran- 
gères à l'état de grossesse. 

— Rappoi*t de M. Villermé si^r un Aperçu de la topographie 
médicale de Nogent^sur^Seine^ etc*'-^ Ce mémoire, qui n*est pas 
susceptible d'analyse , est déposé aux archives de T Académie. 

— Rappoit de MM. Bourdois , Fouquier et Horeau , sur di- 
verses observations envoyées par M. Grenet, médecin à Joigny. 

Fièvre jaune, — M. Dalmas , en son nom , et aux noms de 
MM. Pariset et Orfila , fait un rapport , i®. sur une observation 
de M. Oamiron , qui consiste dans l'histoire d'une maladie ob- 
servée am y al -de -Grâce, et qui a paru analogue à la fièvre jaune, 
ce qui tendrait à prouver que cette maladie peut se développer 
spontanément, a^. Un autre rapport sur la description d'une 
épidémie de fièvre jaune qui ravagea , en 1 8 1 o et 1 8 1 1 , les îles 
Canaries , et principalement Sainte-Croix de Ténériffe. Cette 
description a été faite par M. Yergoara, médecin de cette ville, 
et traduite en français par le docteur Espinosa. La maladie au- 
rait été apportée par deux paquebots venant de Cadix ; elle en- 
vahit toute la ville , et , sur une population de 9,000 habitans , 
€n fit périr i,4oo. 

64. Section de ghibuegie. — Séance du 5 janvier, '^lA. Piorry 
lit un mémoire sur les influences que l'appareil dentaire exerce 
sur les organes qui l'avoisinent. R pense qu'il faut arracher 
tonte dent cariée , même lorsqu'elle ne cause pas de douleurs. 
— Liâiotomie, -^ M, Civiale lit une notice sur quelques modi" 
Rations à la cystotomie et à son appareil instrumental, -^ 
M. Civiale propose de substituer dans la taille hypogastrtquc 
la dilatation de l'urètre à l'incision du périnée , telle qu'elle 
est faite ordinairement : il décrit pour la taille périnéalc un 
instrument nouveau dont le cathéter fait partie , et dispoié de 
C. Tome IX. ? 
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telle sorte qu'avec nu couteao à on seul oa à tleux trancbans , 
seloD c|ae l'oo pratiqae la taille latéralisée oa bilatérale , oq 
fait rîDcision de tonte l'épaisseur du périnée en nn seul 
temps. — M. Letoj lit nne note sur l'application dn galva- 
nisme dans les cas de hernie étranglée et d'étranglement in- 
terne, n présente à la section le nouvel instrument lithontrip- 
teur, dont il a donné la description dans Touvrage qu'il vient 
de publier. — M. Belmas commence la lecture d'un mémoire 
sur la litbontrtptie. 

Séance du \i février. — Rupture du tendon d Achille. •-» 
Cette maladie avait été méconnue jusqu'au sS'. jour après 
l'accident. Cependant , un traitement convenable commencé à 
cette époque fut suivi de guérison. (Observation de M. Ma- 
beux d'Évreux.) 

Vice de conformation de ï utérus, ^- M. Baudelocque neveu , 
a présenté à l'Académie une matrice qui offrait nn conduit 
partant de la trompe droite et qui, renfermée dans l'épaisseur 
des parois de l'organe, venait s'ouvrir dans la cavité du col; 
du reste elle est bien conformée. — M. Belmas continue la 
lecture de son mémoire sur la litbôntriptie. — M. Segalas 
communique des expériences sur l'empoisonnement. 

Séance du nôjanvùr. — M. Lisfranc communique à la section 
plusieurs faits pratiques,. La femme à laquelle il a fait l'amputa- 
tion du col de Vniéms (Bulletin des se, méd. ^ 6*. cabier, 
1836, p. sSo)» a eu depuis ses règles, et est très-bien por- 
tante. — Névralgie, — Unrbomme a été frappé k la tête , sur 
le sinciput , par une fusée ; de la simple contusion des parties 
molles résultèrent nne douleur vive et permanente dans la 
partie qui en avait été le siège , une sensibilité extrême de la 
vae , et quelques autres symptômes tant locaux que généraux 
qui caractérisèrent une névralgie : alors M. Lisfranc s'est dé- 
cidé à enlever, par deux incisions demi-circulaires, la portion 
de tégumens qui était le siège de la douleur , et à faire sup- 
purer la plaie résultant de cette opération, et il a obtenu la 
guérison. M. Gimelle ajoute que, dans plusieurs cas analogues, 
on est parvenu, à l'hôpital militaire du Gros-Caillou, à guérir 
par une simple incision faite jusqu'à l'os et qu'on laissa sup- 
purer. — - M. Larrey communique également plusieurs faits de 
sa pratique , savoir: un cas de fractui^e au crâne avec enfonce- 
ment de pièces d'oset épanchenient sanguin, pour lequel il a 
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fait ayec succès l'opération du trépan : un cas de fracture com* 
pliquée très-grave de la jambe , qu'il a guéri par son procédé 
ordinaire ; un anévrisme fapx consécutif de Tartère iliaque 
externe , qui touche à sa guérison et qu'il a traité par la mé- 
thode de Valsalva et par l'application des toniques, des réfri- 
Hérans ; enfin , un anévrisme spontané de l'artère poplitée 
qu'il se propose de soumettre au même mode de traitement. 
M. Larrey prétend que l'opération du trépan est constamment 
indiquée dans toute fracture du crâne avec enfoncement des os; 
M. Émery combat cette manière de voir , et rapporte trois cas 
de fractures du crâne avec enfoncement dés os qui ont guéri 
sans qu'on ait eu recours à l'opération du trépan . -^Enttroraphie, 

— M. Lambert, chirurgien interne des hôpitaux de Paris cite 
un mémoire sur l'entéroraphie. (Nous en parlerons dans lepro^ 
chain cahier. ) 

Amputation du pénis du cheval, — - (Idem. } M. Pinel Grand- 
champ communique à la section des expériences faites sur 
les animaux , tendant à établir les avantages de la suture pour 
obtenir la réunion des plaies de la vessie et s'opposer aux épan- 
chemens nrineux. 

Séance du i6 février, -^ M. Faure, membre corresp. , ré- 
clame la priorité sur plusieurs idées émises par M. Lambert dans 
la séance précédente. 

Lecture d'un rapport de MM. Bardet Gardien, sur un travail 
de M. Baudeloçque neveu , ^ relatif à ce qu'on appelle chez la 
femme enceinte les fausses eaux. — M. Faure lit une obsei*va- 
tion sur une tumeur enkystée située à l'angle interne de ToeiL 

— Le reste de la séance a été consacré à des débats relatifs à la 
rédaction du compte rendu des travaux de la section pendant 
les années i8ai , a2 , 93 et a4. 

Séance du a nuurs. — Rapport sur Une observation de lithon- 
triptie lue par le D'. Brousseaud et dont il a été le sujet. 
(MM. Roux , Cloquet et Hervez Chegoin , commissaires. ) 

M. Faure lit deux observations de pupilles artificielles pra- 
tiquées par lui. 

M. Lisfranc annonce que la femme à laquelle il a amputé , il 
y a deux mois, le col de l'utérus (voyez Bulletin de juin 18^26, 
p. !23o), voit se reproduire la maladie cancéreuse qui avait 
nécessité cette opération ; il ajoute que deux autres femmes 
auxquelles il a pratiqué récemment la même opération , n'ont 
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éprouvé aucun accident et sont jusqu'ici dans l'état le plus 99* 
tisfaisant. — La séance est terminée par une communicatiei» 
verbale de M. Gloquet, relative à l'incision d'un polype de» 
fosses nasales, par un procédé déjà employé par M. Dubois. 

Séance du i6 news, — - Rapport de MM. Forestier, ,Émerf 
et Hedelbofer , sur un mémoire de M. Golson de Beauvais cor- 
respondant y intitulé : Recherches tendant k éclairer la doctrine 
des névroses, — On propose an reste de renvoyer ce mémoire 
à la section de médecine, comme étant plus spécialement de son 
ressort. 

Séance du^o mats, *— MM. Canin et Ganuet sont élus mem- 
bres honoraires , en remplacement de MM. Deschamps et 
Percy, décédés. — Une lettre de M. Robinet, membre de la 
section de Pharmacie , annonce qu'il vient d'inventer un in- 
strument qu'il propose pour tenter dans la vessie la dissolu- 
tion de» calculs par des agens chimiques. -^ Rapport de 
MM. Murât , Roui et Gimelle sur un mémoire de M. Civiale, 
intitulé : Quelques modifications de la cystotomie et de son ap* 
pareil instrumental. (Lu à la séance du 5 janvier) Nous en 
parlerons aussi dans le cahier procluiin k la chirurgie. 

M. Maingault lit un mémoire sur des modifications qu'il pro- 
pose de faire subir à la taille hypogastrigue. ( Yoy. le 7*. ca^ 
hier du Bullet, des se. med. , 1826, art 189.) 

65, Sbction SB FiAiiuciB. -^Séance du li janvier, — Je- 
tion de facide nitrique sur f huile volatile de gérqfle, — M. Bo- 
nastre fait connaHre à la section que, par l'action de l'a- 
cide nitrique sur l'huile Volatile de gérofle , il a obtenu des 
cristaux d'acide oxalique. L'acide nitrique a agi delà même 
manière sur l'huile de piment de la Jamaïque. -<-5i/cre£^erKri#ie 
de diabétique, -— M. Chevalier entretient la section d'un sucre 
concret fort sucré retiré de Turine d'un diabétique et qui se 
rapproche beaucoup du sucre de cannes. — M. Henry rappelle 
4 cette occasion , qu'il a remis à M. Deyeux jusqu'à 10 livres de 
ce sucre. M. Deyeux pense qu'en général les alimens farineux 
favorisent l'excrétion de la matière sucrée. 

Analyse du pavot d^ Orient de Tournefort, — Cette analyse a 
été faite par M. Petit, de Corbeil ; il a trouvé dans la plante de 
la morphine , de la narcotine et de l'acide méconique , parmi 
d'autres substances. M. Yauqueliu a trouvé pareillement de la 
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morphine dans Textrait des pavots du raidi de la France, -— 
Analyse de teau de la Rocht-Posay. — M. Desaulx , de Poitiers , 
a trouvé qu'elle était composée de carbonate calcaire 32 grains, 
carbonate de fer 1 8 , sulfate de chaux 4 > silice 4 > carbonate 
de magnésie 21 , muriate de chaux 7 et demi , sulfate de ma- 
gnésie 5. M. Laugier observe qu'il y a probablement erreur, 
car le muriate de chaux et le sulfate de magnésie ne peuvent 
exister ensemble. 

Séance du ^^ janvier, ^^E au minérale de Fougues^ département 
delà Mayenne, ( Voyez Bull, des scienc. nudic.^ i8a6, 6". cah., 
art 148.) 

Note de M. Virey sur le patchouly, (Voy. Bull, des se. me'd.^ 
1826, i^, cah., art. 194 ) Notice du même sur le oerambix 
moschatus f capricorne à odeur de rose. M. Farine , pharmacien 
^Perpignan, est parvenu à dissoudre dans l'alcool et dansi'é- 
ther la substance odorante de cet insecte. Cette liqueur a été 
administrée à l'intérieur par M. Masnon, médecin dans la même 
ville; il a reconnu qu'elle était excitante et aphrodisiaque. 

M. Chevalier a reconnu la vérité du fait annoncé par M. Aus- 
tia dans le 78*. vol. des Transactions philosophiques y que, 
dans Toxidsition du fer par l'eau avec le contact de l'air , il y a 
formation d'ammoniaque. M. Chevalier présente une substance 
grasse cristalline, très-blanche, comme nacrée, qu'il a obtenue 
par l'éther des baies de sassafras. M. Robiquet fait observer que 
M.fionastre avait i*etiré delà fève pechurin une matière analogue. 
— M. Robinet lit quelques considérations sur l'antagonisme 
dans les corps organisés d'une puissance vitale organisante et 
des forces chimiques de l'affinité. ( Voy. l'analyse du mémoire 
<)n'ii a publié, Bull, des se, me'd*, 8'. cah., art. 211.) 

Séance du ^février* -— Rapport de M. Derosue sur un ou- 
vrage de M. Anbergier , pharmacien à Clermont , et relatif à la 
Vinification et à Tacétification. Ce rapport a donné lien à une 
discussion sur les importantes questions de chimie végétale. 

Propriété des acides minéraux concentrés , pour développer des 
couleurs particulières avec les matières animales. — Nous avons 
^€jà fait connaître lerpremiers résultats obtenus par M. Caven- 
to!i.'(Voy. Bull, des scienc. méd,^ 1826, 6«. cah., art. 117.) 
*JaDs cette séance, il a communiqué une lettre écrite à ce sujet 
^ M. Gay-Lussaç. M. Vauquelin saisit cette occasion de^ rappe- 
ler qu'il avait àéjà vu la matière du cerveau passer de la couleur 
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rose qu'elle aTaii d'abord, par la putréfaction , à la couleur 
bleue , lorsqu'on la traitait par l'alcool ; il a vu aussi la farine 
traitée soit à froid , soit à chaud, par l'acide hydrochlorique 
concentré, devenir bleue, bien qu'il n'en fût pas de même de 
la fécule pure, ni du gluten. La matière verte des eaux de Vi- 
chy prend aussi cette couleur bleue par Tacide muriattque ; 
cette couleur disparaît par les acides en général. 

Fécules de céréales. — M. Caventou entretient la section de 
recherchés chimiques sur l'amidon, le salep, le tapioca , et à 
l'occasion d'un mémoire de M. Raspail ; ce dernier prétend, 
d'après des recherches microscopiques, que les fécules ne sont 
point des principes immédiats , comme on l'a pensé , que ces 
fécules sont composées de grains formés d'une pellicule d'enve- 
loppe et d'une matière féculente de nature gommeuse. 

Séance du \% février. — Note de M. Virey sur l'ava. ( Voyez 
Bull, des se. méd.y VI*. vol., art. 190. ) 

Cuivre retiré des cheveux S un ouvrier fondeur. (ld,y 5*. cah., 
art. 67. ). 

M. Chereau lit un travail de M. Salles , pharmacien mili- 
taire , relatif à V examen du sang extrait des vaisseaux capillaires 
par la piqûre des sangsues ; il serait, selon l'auteur, de nature 
différente de celui tiré des veines par la saignée — M^ Caven- 
tou continue l'exposition de ses recherches sur les fécules. 

Séance du 6 mars, — M. Lesson, pharmacien de la marine 
royale , fait l'envoi de diverses substances qu'il a rapportées de 
son voyage autour du monde sur la corvette la Coquille. Savoir : 
10. des tiges du tsettik, strycJmos ticuté, ou poison des Java- 
nais ; 2®. une pierre de coco , dont M. Vauquelin est prié de 
faire l'analyse j 3«. de l'écorce de Masohy ; 4°. de la racine de 
/// (espèce de maranta), d'où les Otahïtiens retirent -une ma- 
tière sucrée fermentescibie ; 5®. de la racine de chinininga, Una^ 
iiucafebrifuga (Voy. Bull, des scienc. méd.y V 1*. vol., art. 191); 
6^. du pain de fougère, àxk pteris esculenta; 7". du fruit du tan- 
guin ; 8**. une résine inconnue j 90. de la résine du dammara ; 
lo». de la racine d'ava ( Voyez VI«. vol., art. 190 ) ; 11*». des 
cheveux des naturels de la Nouvelle-Irlande ; 12^. de la résine 
de Imlax, on azorella gummifera, iS». de la gomme du mimosa 
decurrens ; 1 4°. de la résine de Veucaliptus rcsinifera, i5*». enfin 
de l'huile essentielle de Caïoupouti. — Principes du quinquina. 
Rapport de MM. Pelletier et Meury sur un mémoire de M. St.- 
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àndré , professeur de thérapeutique. Ce médeciu considère le 
sulfate de quinine comme un composé dans lequel l'acide sul- 
forique serait modifié par une matière végétale particulière , et 
par la présence de la chaux combinée avec la quinine et la cin- 
chonine; ce sulfate, selon lui , serait une combinaison analo- 
gue à celle du sulfo-vinate de chaux. — Fécide des céréales. 
M Caventou termine la lecture de ses recherches sur les fécules; 
ea opposition avec M Raspail , il pense que chaque globule de 
fécule est homogène , il nie Fexistence d'un principe volatil de 
la gomme et même du tégument d'enveloppe que M. Raspail 
admet pour chaque globule. 

Racine de colembo, — M. Guibourt annonce que la racine de 
colombe vraie qui vient dvL.cocculus palmatus ( DecandoUe } ne 
se trouve plus dans le commerce et a été remplacée par le faux 
Colombo , apporté des états barbaresques , qui ressemble à la 
racine de gentiane. Il indique quelques procédés chimiques au 
moyen desquels on peut les <;on naître. — M. Lodibert annonce, 
<1 après le docteur Angelot de Grenoble, que du suc de mouron, 
à la dose de 8 onces, a causé unesuperpurgation extraordinaire. 
Séance du tS mars. •— > M. Raspail écrit pour répondre aux 
objections de M. Caventou.— M. Mitouart présente des gousses 
de six plantes légumineuses considérées comme astringentes , 
utiles dans la teinture en noir et connues sous le nom de ^a- 
f>lah. Ces gousses apportées de l'Inde, sont l'une le fruit du 
Cassiasaphiera ou orientalis^ et l'autre celui du Mimosa cinerarifL. 
— M. Soubeiran lit un mémoire sur la composition des mu- 
fiâtes ammoniaco-mercuriels. — M. Robinet présente soiî ap- 
pareil destiné à saisir les calculs dans la vessie au moyen d'une 
poche dans laquelle on pourrait introduire des liquides capa- 
bles de dissoudre les calculs. 
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ANATOMIE. 

66. DlSCUPTlO» D^UM CIAHI DOHT LIS OS rAIIITAUZ SOHT DIVIsis CHA- 

CDH IN siux M0ITII8 pttF UDC suture longitudinale ; par Sobm- 

naine. Avec fîg. {Zeitschrifi fur Physiologie; tom. H, 

1er. cah. } 

Ce crâne paraît être celui d'un sujet de 3o à 5o ans. La su- 
ture qui réunit les deux moitiés de chacun des o pariétaux est 
dentelée , et se trouve compliquée par la présence de quelques 
os wormiens. Les apophyses mastoïdes des os temporaux sont 
également divisées par une suture. Il n'y a pas de dpute que 
cette disposition n*ait été congéniale , vu la symétrie qui existe 
sur les deux côtés. 

6y. MinoiBSS poua sBivia a donner unb connaissangi plus exacte 
DIS parties ciNiTALES ct de la génération des poissons \ par 
M. G.-R. Treviranus. Avec pi. {Ibidem,) 

\^, mémoire : Sur les parties génitales du Squalus acanthias. 
Le mâle du squale épineux a des organes génitaux externes qui 
sont connus et décrits depuis long-temps , et des organes gé- 
nitaux internes qui n'ont été examinés jusqu'ici que superfi- 
ciellement. Ces organes internes sont : i**. Une vergje perforée, 
située dans un cloaque ^ dans lequel se termine en même temps 
le rectum et le éonduit excréteur d'une vessie longue et cylin- 
dri({ue qui est hors de toute communication avec les reins ; 20. 
des conduits déférens; 3®. des épididymes ; 4^- des testicules. 

La verge se compose d'une base large et d'un col grêle; elle 
ttt moins grande que le clitoris de la femelle. Son extrémité 
citerne perforée conduit à un canal qui se rend dans le réser- 
C. ToM IX. 8 
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voir commnn da sperme et de Turkie Ce réservoir, que M. Home 
a nommée vessie nrinaire, pent être regardé avec pins de raison 
comme nn urètre dilaté , ^recevant en même temps et Turine 
et le sperme.. 

Les canaux déférent sont ]on|[S et tortueux , Ils ont leur ori- 
gine dans les épididjmes et se terminent dans l'urètre par une 
papille saillante et perforée. Ils ont cela de particulier que lenr 
surface interne est garnie de nombreuses cloisons annulaires 
percées à leur centre , et dont l'effet doit être de retarder la 
marche du sperme lors de l'excrétion de ce liquide. Elles sont 
analogues aux valvules conniventes du canal intestinal. 

L'épididjme est une agglomération de vaisseaux séminifères 
enveloppée par une membrane deuse. Il n'y a point de comara- 
aicatioB entre les épididjmes et les testicoles. Un prolongement 
de la substance du foie s'étend le long du bord interne des 
testicules ; à l'extrémité de ce prolongement , il y a un conduit 
excréteur dent M. Trcviranus n'a pu déterminer Tissue, mai» 
qui n'établit décidément aucune communication entre les teft- 
ticules et les épidîdymes. 

La vessie longue et cylindrique qui s'otivre dans le cloaque' 
peut ^re comparée à la vessie urinaîre des reptiles , qui te 
trouve aussi sans communication a?ec les reins. 

Les parties génitales de la femelle du squale épineux tout 
mieux connues que celles du maie. Cependant il y a encore 
quelques particularités qui ont échappé aux anatomistet. 

Les oviductes s'ouvrent dans la cavité abdominale non par un 
seul orifice , comme dans les raies et les autres squales ^ mais 
par deux orifices disti nets; les ovaires sont, comme les testicules, 
eu communication avec le foie par un prolongement de U sub- 
stance de cet organe. La membi*ane interne de l'utérus forme 
un grand nombre de replis paraboliques , disposés sur det ran- 
gées longitudinales et dont le bord libre porte des branches 
artérielles qui en suivent toutes les sinuosités. Le vagin est 
double quoique la vet^e du mâle soit simple. Un clitoris vo- 
lumineux se trouve dans la eavité commune des deux vagins. 

Toutes ces parlicnlarités font du squale épineux un aaimal 
remarquable pour la théorie de la génération. 

^. méfxmtt î'Sîirla siruciure interme de» testicules dbes h$ 
(poissBHS Msemx, 

Tous les auteurs d'anatomie comparée décrivent les testî. 
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«nies des poissons osseux coiDine étant composés, non pas de 
tubes séminifères comme dans les autres animaux, mais de lo« 
baies et de cellules , à l'instar du thymus et de la glande thy- 
roïde, li n'y a que.CavoIini qui affirme avoir trouvé une struc • 
iorelubuleuse dans le testicule du Labrus Julis ;M, Treviraous 
ajant examiné les testicules de la brème ( Cyprinus Brama L. }, 
durcis par Talcool, leur a également trouvé une structure tubu-* 
lease. Il indique dans sa notice la disposition anatomique des 
tabès séminifères , du testicule entier et des canaux déférens. 
nea résulte que la structure tubuleuse des testicules appar- 
tient tout aussi-bien aux poissons osseux qu'aux autres animaux. 

3«. mémoire : Sur les causes qui dt'termirient V excrétion du 
sperme du mâle , pour lafécondaliondes œufs des poitsons . 

Suivant M. Treviranus , la cause interne de cette excrétion 
dépend de la contraction des muscles intercostaux, *qUi a pour 
effet le rétrécissement de la cavité abdominale et par suite la 
compression des testicules ou des ovaires et l'excrétion du 
sperme et des œufs. 

La cause externe y c'est-à-dire celle qui remplace la friction 
<{aia lieu dans la copulation des autres animaux, résiderait dans 
le sens de l'odorat , qui donnerait au mâle. la faculté de trouver 
U femelle lorsque celle-ci pond ses œufs, et qu'elle répand 
' Mtonr d'elle une atmosphère odorante propre à attirer le mâle; 
la surexcitation des nerfs olfactifs dont la communication avec 
ia moelle épinière est bien plus immédiate que chez les ani- 
maux supérieurs, se propagerait aux nerfs vagues qui se distri- 
iNient aux muscles intercostaux ; ceux-ci se contractant Veum 
crétion da tperme aurait lieu. 

68. Lk cerveau de l'orâng-outang compare a celui de l'homme ; par 
M. TiEDEMANN. Avcc plauches. {Ibidef», ) 

L'auteur ra]ipelle les connaissances acquises sur Torang-ou- 
tang, et spécialement sur le cerveau de ce singe, par plusieurs 
naturalistes et anatomistes , depuis Galien jusqu'à Daubeoton 
et Camper ; il signale les erreurs dans lesquelles ils sont tombés 
à ce sujet, il donne ensuite une description exacte du cerveau 
^'an orang'-outang asiatique qu'il a pu examiner en détaih Les 
résultats de son travail soni^ Que le cerveau de l'orang-outang 
àJShre de celui des autres singes, i*'. par l'absence du trapèze à 

8'; • 
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la moelle allongée ( Le trapèze est'un faisceau médullaire qu'on 
trouve chez les singes et chez d'autres mammifères derrière le 
ganglion cérébral , et qui est , chez ces animaux , le point d'o- 
• ligine des nerfs auditifs et de ceux de la face ) ; iP, par l'exis- . 
tence d'une échancrare postérieure an cervelet"; V*. par un 
plus grand nombre de sillons et de lames à la même partie ; 
4**. par la présence de deux tubercules' mamillaires distincts ; 
^^, par les circonvolutions et les anfractuosités plus nom-^ 
breuses et en même temps moins symétriques du cerveau ; 
6*^. par l'existence d*incisures digitées sur les cornes d'Ammou • 

Par tous ces points le cerveau de Torang-outang ressemHe 
à celui de l'homme. 

Voici ceux par lesquels ils s'en distingue : • ' 

I®. Le cerveau est en proportiob plus petit, plus court et 
moinshaut que chez l'homme (les lobes postérieurs du cer- 
veau ne recouvrant pas tout le cervelet). 

20. La masse des hémisphères cérébraux est plus petite re- 
lativement à la moelle épinière , aux pyramides, au cervelet, 
auxi tubercules quadrijumeaux , aux couches opt iques et aux 
corps striés que chez l'homme. 

Chez l'orang-outang le diamètre transversal de la moelle 
épinière derrière les * pyramides est au plus grand diamètre . 
transversal du cerveau comme 1:9; chez l'homme, au con- 
traire , ce rapport est comme i : r o. Chez l'orang-outang la 
largeur des pyramides est à celle du cerveau comme i : 9 ^9 ^ 
chez l'homme comme i .* i3. 

Le diamètre transversal des corps olivaires comparé k celui 
du cerveau est chez l'orang-outang comme i : 9, et chez Thomme 
comme 1:18. 

3**. Le cerveau de l'orang-outang est plus petit relativement 
aux nerfs que chez l'homme. 

4°. Les hémisphères du cerveau de rorang>oufang ont beau* 
coup moins d' anfractuosités et de circonvolutions que ches 
l'homme. 

On peut tirer de là la conséquence évidente que. les hémi- 
sphères cérébraux sont le siège des fonctions intelleclueiles » 
car ce sont précisément le grand volume et le développement 
plus marqué de ces hémisphères qui distingue l'homme de tous 
les autres animaux. 
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69. Dl0CIlfTI6!l Dl LA FAITII CIPHALIQUI PU HIRF GKAMD SYMPATHIQVI 

«hez le veau, par M. J. Amold, D.-M. (i), ayec planche. 
(Zcitschrift/wr Pfysiologie; a*, vol. , t*'. cahier. ) 

Ce mémoire commence par nn court exposé historique des 
oo&naissances acquises jusqu'ici sur la partie céphalique du 
nerf grand sympathique chez le veau , par les recherches de 
MM. Cuvier, Weber et Desmoulins, recherches auxquelles 
celles de Tautevr doivent servir de eomplémeut. Voici en ré- 
samé les résultats de cet dernières : 

Le premier ganglion eenrical du veau , plus lai^e, plus gros , 
nais moins long que celui de l'homme , esjt placé dans la même 
direction que la première vertèbre cervicale. La couleur, la 
consistance et la structure de ce ganglion ne diffèrent pas de 
celles du ganglion cervical supérieur de l'homme. 

Trois ou 4 faisceaux de filamens nerveux enveloppés de tissu 
cellulaire sortent de Fextrémité supérieure du premier gan- 
glion, pour se distribuer dans l'intérieur du crâne ; le faisceau 
astérieur «e compose de 5 à 6 filamens plus ou moins gros , et 
àe quelques autres plus grêles; 6 filamens ou plus, pour la. 
plupart très-déliés , forment le £aiseeau postériear ; le faisceau 
externe n'est ordinairement formé que de 9 rameaux assez 
gros et non réunis. Plusieurs autres filamens , isolés ou en 
faisceau , sortent e\2core du ganglion , par sa partie postérieure , 
mais ils n'entrent pas dans Le crâne. 

Filets qui se distmbiieni dans 1^ intérieur du crâne ^ et qui com- 
muniquent avec la a«. , la 4*- > la 5^. , la 6". , la 7*. et la 8®« paire 
des nerfs cérébraux'. 

Le canal carotidien n'étant pas séparé d|i trou déchiré par 
une, cloison int^rm^iaire , le filet du grand sympathique , qui 
va contribuer à la formation du plexus de Jacobson dans la 
caisse du tympan , n'entre pas dans cette cavité par un canal 
particulier, mais se sépare du tronc , à l'endroit où celui-ci 
passe près de cette cavité. ' 

Les 3 faisceaux de filets nerveux dont il a été question pé- 
nètrent dans le crâne à l'endroit du trou déchiré qui corres- 
pond au. canal carotidien chez l'homme ; ils traversent une 
masse qui est en partie fibreuse, cartilagineuse et osseuse, et 

* > 

^^j_ i_ — - I _ .^— ^ ■ * « »^^— 

. (1) Voyez l'art. 210 du 8«. cahier (août 1826), du BuiUtin (hi 
jScî eaets f^di cales. 
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qni se trouve entre la partie pierreuse et l'apophyse mastoïde 
de Fos temporal ; ils accompagnent , dans cette masse , l'artère 
carotide interne , dont le volume est très^petit ; en sortant de» 
différent canaux dont la masse est creusée ^ ils s'entrelacent et 
forment sur la carotide interne un plexus considérable, qui 
correspond au ganglion ou, au plexus carotidien chez l'homme. 

Ce plexus donne d'abord lé nerf vidien,^ qni sort de nouveau 
dtt crâne pour aller se joindre au nerf sphéno-palatin. Le nerf 
vidien, conjointement avec un filet provenant des rametfux^da 
grand sympathique destinés aux 3 branches du nerf trijumeau 
et avec un rameau de la seconde branche de ce dernier, forme 
Ici ganglion sphéno-palatin. Ce ganglion, qui a échappé aux^ 
recherche» de M. Weber, existe cependant dans l'endroit cor^ 
respondant à celui où on le trouve chez l'homme. La figure^ la 
couleur et les autres caractères de ce ganglion le ibnt distin- 
guer de tons les autres ganglions des nerfs cérébraux; il àe 
compose de i renÛemens unis par une masse grisâtre ,. tré»- 
molle et très-délicate ; cha^e renflement présente à son tour 
3 ou 4 petites é^inences qui donnent naissance à des filamenv 
nerveux très -déliés. Le ganglion communique avec le Bei*f , 
•phéno-palatin par des filets courts et peu nombreux ( son 
tissu a peu de consistance. 

Les nerfs qui proviennent du ganglion sphéno-^palatin sokil 
divisés par l'auteur en ceux que ce ganglion fournit à lui seul, 
et en ceux qu'il fournit en commun avec le nerf sphéno-pala- 
tin , dans lesquels il y a par conséquent une combinaison de la 
substance nerveuse du système végétatif et de celle du systèmie 
animal. Les nerfs de la première espèce sont : i**. 3 ou 4 fl^~ 
mens extrêmement déliés et grisâtres qui vont du renflement 
postérieur du ganglion dans la gaine du neï'f optique, où il» 
accompagnent probablement l'artère centrale de la rétine jusque 
dans rintérieur de l'œil ;. a», un filet très-fin , qui va se joindre * 
au nerf de la 6^. paire , en traversant la partie antérieure du 
rete mirabile; 3^. plusieurs filets provenant du renflement an-^ 
iérieur çt se distribuant dans la partie inférienre de l'orbite, 
ainsi que dans le ne?, en y entrant avec F artère nasale posté" 
rieure. Les nerfs de la seconde espèce sont : lo. les nerfs nasaux 
supérieurs antérieurs; 3^. les nerfs méso-palatins; 3^. le nerf 
de ïa cloison du nez; 4^- 'le rameau' superficiel du nerf vidlen 
qui rentre dans le crâne , en suivant le' chemin par lequel cSt 



Mrti le aerf TÎdien profond. Après avoir reça <f«elqiiM fitels 
dQ {^xBi carQtU^D , It nerf vidien «nperfidel , oa pétrem , 
pénétra daai le rocker par rouveiture inteme du canal de 
Fallope y ooDJointemeftt «vea an gHM filet origioatre du plexus 
carotldien. ^ 

de plexaa foamît , outre le filet qui va contribuer à la for- 
liatâon du gaagiipn aphéoo-palatt» ^ phitieurB autres. filets, qui 
st vendenâ tons a«x diflPérentes inranches de la 5*. et à la 6^. 
pstfe dee nerfs cérébraok. Le gao|^n de Oasser reçoit de ces 
filets quelques petit» filatneas. Les filets qui «cceADpagneot le 
nerf oplrtbabnique de Wiliis s'aaissent de préférence à la 
langue rncitie du gtinglion opiitlialmiqiie et au nerf nasal. Ceux 
qoi vont au nerf maxillaire supérieur se joignent particulière» 
ment à 1» partie de ccAte braaelie que forme le nerf sphéno- 
piblîn j ceux qui vont au nerf maxillaire inférieur sont extrê-** 
iWÉaeiit déliés. L'auteur m quelquefois olbservé un petit rameau 
liès-âa y. qm sortait da trou ovale pour s'insérer au-dessous de 
or.tvm dans un ganglion dont il sem question plus bas.' Les 
fileta ^Q9 le p^xusiearotidien envoie aux branches du trijumeau 
fsnriMasentv au cètéinicrne du gan^oa de Gasser, quelques 
ikmeaoz destinés au réseau admirable dont ils environnent les 
uiiaseoux. il est fort probable qu'ils se distnbueaft en partie à 
l'bjpophjse; Vautre partie acoompogne l'artère «érébrale qui 
s*élève dm réseau admirable. 

Plosîeiirs filets, venant immédiatement du plexus carotidien, 
OMitr^beuent à la foi*matioii du ganglion de Gasser. Ce ganglion 
diffère dse «ekii de l'homme par sa figcire moins décidément 
sénulunaire y pa« son voiulne et sa consistance plus coDsidérablè 
et par 'SOU tissu plue compacte, analogue à celui du premier 
Ifangliaa- cervicfiL 

^ommumcûtkm. entrait plescua eatotidien €i la sixième paire. 
Elle est établie par des filets .qui- shoÂtent entre le ganglion de 
Gasser et' le vUé samz&ifek A . 1-endroit de la vénnion avec le 
nerfy.fcelB filets> forment, daés^l'iatérieur dô la gaîne, un plexus 
qui existe aussi ches rheihme. 

''Le ^exnis eanotidieu foororit en ouf^rédeux filets qui avaient 
échappé jusqu'ici aui rechefdies des anatomistes. L'un d'eux 
s'unit à un rameau assez considérable provenant du ganglion de 
Gasser , et se dirige ensuite dans une gouttière de l'os pariétal, 
près du bord supérieur externe dû ik>cliéf , pour se distribuer 
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daos les parois du sious transversal de la dare-mère. Le second . 
filet se porte en avant dans nne gouttière , entre le rocher du 
temporal et le corps du sphénoïde. , se divise en deux rameaux , 
dont Tun va se joindre an nerf ophthalmique de WiUis^ tandis ' 
que l'autre s'unit avec un filet provenant du ganglion de Gas^ 
ser , et forme ainsi un nerf qui va s'unir étroitement avec la 
quatrième paire cérébrale. L'endroit de cette union est marqué 
par deux oa trois l^ers renfiemens , qui donnent naissance à 
quelques filets destinés à la dure-mère. Un de ces filets se distri- 
bue dans la portion de cette membrane qui tapisse la surfiiee 
interne de l'os pariétal > les autres se dirigent en arrière , et se 
distribuent entre les deux lames et près du bord interne de la. 
sente cérébrale. 

Commutticaiien renuarfisabie du merf grand sympathique avec. 
le nerf facial et le nerf acoustique. Deux filets , dont l'un est la 
continuation du rameau superficiel du nerf vidien ( nerf pétrenx), 
et l'autre une dépendance du plexus carotidien, entrent dans le? 
canal de Fallope , pour former^ conjointement avec quelques 
filets du nerf facial , à l'endroit de la courbure de ce nerf , on 
plexus gai^gUforme , situé soit sur le nerf, soit «entre ses diflPé-^ 
rens filets. Ce plexus envoie plusieurs filets déliés vers. le nerf 
acoustique , à la surface interne duquel ib forment^ dans la 
profondeur du conduit auditif interne , un très-petit ganglion 
de figure ovale et d'apparence rouge grisâtre.. Ce ganglion com<« 
munique avec le nerf auditif par plusieurs petits filamens très- 
courts , et avec un rameau qui est entré par l'ouverture interne 
du canal de Fallope , et qui est originaire du plexus carotidien. 
Plusieurs filamens extrêmement délicats prennent naissance 
dans le petit ganglion ovale , et se répandent , avec le nerf 
acoustique, dans l'intérieur du labyrinthe. Le ganglion dont U 
s'agit n'est pas très-distinct dans tous les cas; les filets de com- 
munication entre le nerf £acial et le nerf acoustique présentent 
alors une apparence noueuse dans toute leur longueur. 

Le plexus gangliforme^ situé à la courbure du nerf facial, 
fournit en outre , i®. un rameau qui traverse la caisse du tym.- 
pan , de laquelle il sort par un trou particulier qui représente 
la fente de Casser , et qui n'est par conséquent pas identique 
avec le trou stylo-mastoïdien , bomme M. Cuvier l'avait indi- 
qué ppur le veau ; ce rameau est la corde du tympan ; 30. un 
filet destiné ai| myscle de l'étrier^ 
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Communications qui existent entre le nerf grand sympathique et 
la neuvième , la dixième et la douzième paire ce'reT^rale. L'auteur 
n'a pas pu trouver le filet de communication qui doit se rendre , 
soivant Tassertion de M. Weber , au nerf accessoire de Willis. 

Les filets de communication naissent de la partie postérieure 
et supérieure du ganglion cervical supérieur. Ceux qui sont 
destinés, aux nerfs glosso-pharyngien et pnenmo-gastrique s'y 
réunissent dans le trou déchiré postérieur , en formant de petits 
ganglions à leur point d'union. Le ganglion du nerf glosso- 
pbarjngien fournit un filet qui ^onte dans le crâne , entre 
dans la caisse du tympan , se met en communication avec un 
antre. filet venant immédiatement du grand nerf sympathique , 
etuvec un rameau provenant du ganglion du nerf pneu mo- 
gtstrîqne , et forme avec eux un plexus analogue à celui que 
M« Jacobson a trouvé dans l'homme. Ce plexus envoie des filets 
à la fenêtre ronde et à la fenêtre ovale ; un autre filet très- 
délicat se rend au nerf pétreux , mais le filet principal traverse 
le nrascde interne du marteao (i), passe de là sous le plexus 
earotîdMn, puis au coté externe de la partie cartilagineuse de 
la trompe d'Eustache , et s'insère enfin dans un ganglion non 
encore décrit jusqu'ici. 

€e ganglion est situé au coté interne du nerf maxillaire in- 
férieur, immédiatement au-dessous du trou ovale, à l'oHgine 
des ramea^ux musculaires du tronc nommé. Sa figure est en gé- 
néral semi-luUaire , sa longueur est de 4 lignes , sa largeur de 
3 , et son épaisseuf d'une {■ ligne ; sa consistance est intermé- 
diaire entre celle du ganglion de Gasser et celle du ganglion 
sphéno-palatin ; il est uni au nerf maxillaire inférieur par des 
filets nerveux et par du tissu cellulaire. Ce tissu enveloppe le 
ganglion en entier; les prolongemens de ce dernier entourent 
le nerf maxillaire inférieur comme un anneau , et son union 
avec ce nerf eèt très-intime. Le nerf tnassétérin et le ptéry- 

(1) L*aatear ne partage pas ropinion <de M. Desmonlins, qai n*ad- 
net pas Vexistence des muscles intrinsèqnes de Toreille chez les mam- 
mifères » autres que Thomme et les singes , en disant que ces muscles 
sont remplacés par des corps élastiques , arrondis , irréguliers, ne 
contenant point de fibres et ne recevant point de nerfs. Cette asser- 
tion, suivant M. Arnold , ne serait pas exacte pour ce qui concerne 
le veau, où ces muscles ne sont pas seulement composés de fibres 
)ien distinctes, mais reçoivent aussi des filets nerveux. 
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gbïdien sont aussi en continuité presque parfaite avec le gan- 
glion. La partie postérieure de celui-ci donne naissance Ji um 
filet destiné au muscle interne du marteau* Ce filament parcourt 
le même chemin que celui qui trarerse ce ninscle potir se» ter» 
miner dans le ganglion dont il vient d'être question. 

Le ganglion du nerf vagne est situé un peu pins liant qmr 
-celui du nerf glosso-pbaryngien ^ avec lequel il communique 
par des filets assez considérables, fia figure approche de l'ovale ^ 
son volume n'excède guère celui d'une lentiUe ; sa «onsistance 
est à peu près celle du gangUon de Gasser. il fcmrnit d'abatd 
un filet délié qui pénétre dans la caisse du tympan y p«ur cob* 
tribuer à la formation du plexus de Jacobson; il donne ensuite 
quelques filamens plus forts qui se rendent dans le canal âm 
Fallope j pour accompagner le nerf facial , sortir avec hii un 
trou stjlo-mastoïdien , et se distribuer à la partie postérieure jdt 
l'oreille externe. 

Le ganglion cervical Nipérieur communique avec le neii 
grand hypoglosse par un filet ' toujours considérable » qvl re- 
monte en arrière pour se joindre au nerf y à plus ou jsmna-rde 
distance du canal condyloïdien , ou bien ce filet àeemÊÈptigWÊ 
les autres qui montent jusqu'à la face inférieure du rocker 9 il 
traverse alors d'avant en arrière la masse fibreuse déjà men - 
tionnée , et s'unit ainsi au grand hypoglosse. 

Tel est le résumé des observations de l'auteur sur le grand 

sympathique du veau. Celles qu'il a faites sur l'homme sontanssi 

consignées dans sa dissertation inaugurale , dont l'annonce a été 

faite dans un des cah. antérieurs do. i^M^/. (V.la note eindessu*. 

• J 

70. Note du D*'. Pogci sur ]»e kuscli LACBYMo-pALPÉBRÀic. ^jânnaU 

univers, di medicina ; Tom. XXX YIU , p. 23l«)/ 

M. Horner et quelques autres anatomistes ont (kdmis eomuM} 
un muscle particulier un faisceau de l'orbito^palpébral oblooi^^ 
long d environ un demi-pouce , large d'un quart de pouce » qni 
naît par une seule racine de l'os unguis., se porte en avant et 
en dehors derrière l'origine du sac lacrymal , se divise apràu 
quelques lignes de trajet en deux portions , et se tertniné à lli 
commissure interne de la paupière dans le tissu dense qui en- 
toure les points lacrymaux. M. Horner pense qu'il est destiné 
à ramener les point» lacrymaux » et à appliquer Us paupières 
sur le globe de l'osil. 
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M. Poggi ne voit dans ce faisceau qae l'origine postérieure 
d'un muscle qu'il distingue de l'orbiculaire. D'après la des- 
cription qu'il en donne , il est de forme irrégulière , long de ' 
deux ponces un quart, large d'un pouce. Il naît par deux 
racines, l'une située au devant du conduit lacrymal commun , 
et de la partie supérieure du sac lacrymal; l'autre placée der- 
rière le sac se porte au devant de lui, se réunit à la première 
racine. Ce muscle se divise ensuite en deux poi^ions,, qui 
accompagnent chacune des paupières, entrecroisent de nouveau 
leurs fibres, et se fixent à la surface interne de la peau com- 
prise entre la commissure externe et l'angle externe de l'orbite. 
Ces deux racines comprimeqt le conduit lacrymal commun , ainsi 
qae la partie supérieure du canal nasal , et concouit ainsi à 
l'accélération du cours des larmes. Le rest« de ce muscle sert 
à rocdusion des paupières , et contribue à étendre d'une ma- 
nière uniforme les larmes sur la face antérieure de Toeil. 

Le nom de lacrymo-palpébral que M. Poggi donne an muscle 
^*il décrit convient également , sous plusieurs rapports , an 
masde admis par M. Borner. C'est sans doute cette analogie 
qui a fait confondre la découverte de ces deux anatomistes , et 
contester à l'auteur italien la priorité de la sienne. M. Poggi 
réclame en faveur de ses droits ; et Tempressement que nous 
mettons ^ répandre sa réclamation lui prouvera sans doute que 
ses soupçons à Tégard des intentions du rédacteur des articles 
93, Tom.Pr. 1834 et 247) Tom. lY, i8a5du Bulletin sont tout- 
à-fait injustes. 

• ( 

71. Sua DEUX ARTICULATIONS {fOUVELLEMENT DSCOUTERTES A LA COLONNE 

▼BATEBRALE DU coBPs HUMAIN; par M. Mayse , prof. à l'Univ. de 
Bonn; avec planche. {Zeitschriftjur Physiologie; T ,H^ i*'.cah.j 

Les deux nouvelles articulations intervertébrales que M. Mayer 
^décrit dans son mémoire, n'existent que chez lesiadultes , dont 
k eolonne veitébrale a joui d'une grande mobilité pendant la 
vie. La première de ces articulations se rencontre sur presque 
tous les sujets adultes entre les apophyses épineuses des ver- 
lièbres lombaires. Le bord inférieur de Tépine^ d'une vertèbre 
s'articule par un petit condyle articulaire avec une facette on 
cavité articulaire dn bord supérieur de l'épine suivante. L'aU- 
teur appelle cette articulation diarthrose interépineuse"^ des 
vertèbres lombaires. Elle est le plus marquée entre la troisième 
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et la ^quatrième de ces vertèbres , où Ton observe aussi une 
capsale synoviale bien distincte. 

La seconde articulation , moins commune que la précédente , 
se trouve depuis la neuvième vertèbre dorsale jusqu'à la* 
deuxième lombaire. Elle est constituée par deux facettes et 
deux condyles articulaires à chacune des vertèbres indiquées/ 
Les facettes s'observent au dessous et en dedans des apophyses 
obliques supérieures au bord supérieur de la racine des apo- ^ 
physes épineuses ; les condyles se trouvent au point corres- 
pondant de la face inférieure de la vertèbre. L*auteur appelle 
cette articulation diarthrose oblique accessoire ; les facettes „ 
cavités glénoïdes accessoires ; et les condyles articulaires , 
apophyses obliques accessoires. 

La description de ces articulations est suivie de considé- 
rations générales sur la direction de la colonne vertébrale ;.sur 
la disposition anatomique du système musculaire , surtout des 
muscles de l'épine du dos ; sur le système artériel et sur le 
système nerveux chez l'homme et chez les mammifères. Le bat 
de Fauteur est de faire ressortir la prééminence de la structuré 
anatomique de ce système dans l'homme sur celle des animaux: 

7a. Description d'um morstbk avec abssrcb complète des obgane^ 

UBIMAIBXS, STPjEvELOPPEMBlIT IMPABFAIT DES OBGANES GEllITAyx , et. 

de la queue de cheval de la moelle vertébrale ; par M. Mayeb; 
Prof. khQnn. {ZeitsckriftfMPhysiologie'y'£om. U^ l•^ cahj 

Le cas rapporté par M. Mayer offre assez d'intérêt pour être 
reproduit avec quelque détail. Le fœtus en question était 
venu à terme ; maïs il avait cessé de vivre en venant au 
monde. Le corps , de grandeur médiocre , offrait une confor- 
mation mâle au cou, au thorax , au larynx et au bassin. Le 
cordon ombilical ne contenait qu'une artère au lieu de deux, 
n n'y avait rien d'anormal à la moitié supérieure de la tête, ai 
ce n'est une dépression marquée de l'os frontal , et une cata- 
racte congéniale. 

Les parties génitales externes manquaient dans la région 
pubienne , et n'étaient remplacées que par un sac charnu pé- 
dicule qui ne contenait que du tissu cellulaire et de la graisse. 
Aux extrémités inférieures les deux jambes étaient un peu 
coui*bées ; au pied droit il n'y avait que trois orteils. Dans 
l'abdomen, le foie était assez volumineux ;. mais la vésicule bW- 
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Uaire mtnqnait , quoiqu'il y eût des conduits biliaires. La rate, 
le pancréas et le canal alimentaire ne présentaient rien d'anor- 
mal , jnsqn'au colon descendant qui se terminait subitement 
en un petit cul-de*sac , et envoyait en outre vers l'anneau om- 
bilical un cordon mince, analogue à L*ouraque, mais oblitéré 
déjà à 4 lignes de distance du colon. 

• Les reins manquaient complètement , ainsi que les urètres , 
et la vessie urinaire. Les capsules surrénales , au contraire , 
avaient le double de leur volume ordinaire. Leur tissu était sain. 
Parmi les organes génitaux internes il n'existait que les testi- 
cules qui n'avaient que la moitié de leur volume normal , et les 
épididjmes , dont le canal se terminait dans le tissu cellulaire 
et dans la gaine séreuse (le diverti cul um de Hun ter) qui re- 
montait de l'anneau inguinal vers les épididjmes , situés avec 
les testicules dans la région lombaire. Il n'y avait aucune trace 
de vésicules séminales, ni de prostate. L'artère aorte ventrale 
fournissait les artères cœliaque, méseutérique supérieure et 
knésentérique inférieure. Les rénales manquaient; à lei\r place 
il n'y avait que deux surrénales peu volumineuses. Au niveau 
^e la première vertèbre lombaire l'aorte se bifurquait, i®. en une 
«rtèrç iliaque primitive droite qui était plus grosse et fournis- 
sait l'artère ombilicale unique qui existait , 20. en une artère 
iliaque primitive gauebe , qui était moins grosse , et se divisait 
simplement en crurale et bypogastrique. 
Il n'y avait rien d'anormal dans le tborax. 
Dans la cavité crânienne un vide de deux lignes existait 
entre la paroi frontale et le cerveau. Plusieurs circonvolutions 
cérébrales étaient au toucber d'une dureté comme cartilagi- 
neuse ; e41es se ramollirent cependant lorsque le cerveau fut 
plongé pendant quelque temps dans l'alcool; le reste du cer- 
veau n'avait rien d'anormal. La moelle épinière se terminait 
subitement par une extrémité mousse et en massue dans le voi- 
sinage de la douzième vertèbre dorsale; les nerfs sciatiqiio, obtu- 
rateur et crural avaient à peu près leur volume normal. Le sacrum 
était assez bien conformé jusqu'à sa dernière fausse vertèbre qui 
manquait, ainsi que le coccyx. La cavité pelvienne était fort 
étroite, et rétrécie encore davantage par la grande hauteur de 
la symphyse pubienne qui se recourbait en dedans et en arrière. 
Ce qui rend ce cas remarquable, c'est l'absence des organes 
arinairès et d'une partie des organes génitaux, qui coïncide 
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avec un développement presque normal des eltrémités infé^ 
Heures , et de tout le reste du corps. Il en résulte que le fœtus 
peut se développer dans l'utérus sans qu'il y ait des organes 
urindires qui prennent part à l'activité de son organisme. La 
coïncidence de la conformation défectueuse de la queue dt 
cheval avec l'absence des organes urinaires , etc. , fournit à 
l'auteur l'occasion de faire des réflexioùs sur le rapport de cau- 
salité qui peut exister entre ces deux phénomènes. Le mémoire 
est terminé par une notice nosographique sur la rie de la mèr« 
du fœlus monstrueux dont il s'agit. Cette femme avait éprouvé, 
à différentes reprises , pendant le cours de sa grossesse , et déjà 
auparavant, Faction d'influences nuisibles physiques et mof» 
raies. Quatre enfans qu'elle avait eus avant le dernier, étaient 
bien conformes. Il n'y avait jamais eu dans la famille de dispo- 
sition héréditaire aux vices de conformation. 

7 3. Observations D'ÀNiuicEpnALiB ; par Allounsau , médecin, à 
Thouars. ( Rapport fait à ï Académie royale de Médecine^ dont 
, la séance dung mars i Saô , par M. AxdràlJUs, ) 

Le sujet de cette obsiervation est un fœtus de 8 mois , mort* 
né, sans aucun vestige d'encéphale, ni de moelle épinière , et 
chez lequel les cavités du crâne et du rachis ne contenaient 
que du tissu cellulaire , dans les aréoles duquel était épanchée 
un peu de sérosité rougeatre. Les partie^ osseuses dont l'ei^ 
semble constitue la voûte du crâne , n'étaient qu'imparfaitement 
^ développées; il n'existait, par exen^ple , du frontal et de l'oc- 
ciput que les portions orbitaire et basilaire ; ce qui justifie la 
loi posée par M. Geoffroy ^Saint-Hilaire , que quand les masses 
nerveuses manquent , les os destinés à les couvrir manquent 
aussi. Au contraire , tous les nerfs existaient ; seulement 
l'apteur n'a pas indique avec assez de précision leur terminaison 
dans le crâne et le rachis. C'est donc un fait de plus à ajouter à 
tous ceux qui prouvent déjà la possibilité de la non-existenca 
de l'axe cérébro-spinal dans un fœtus presque à terme. Mais 
ce fait n'éclaire en rien la question qui est en litige , celle dû 
savoir si dans ces anencéphales les centres nerveux n*ont jamais 
existé , ou si , ayant existé dans l'origine , ils ont été ultérieu- 
rement détruits par une cause accidentelle. On sait que cette 
dernière opinion était celle de Morgagni ; mais que les princi- 
cipaux anatomistes de nos jours professent là première, se 
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fondant, i^. sur ce que Fembryogénie prouve que les nerfs 
se développent , non des centres nerveux anx organes qu'ils 
vivifient , mais de ceux-ci aux centres nerveux ; a**, sur ce que 
l'anatomie comparée montre que dans certains poissons les 
nerfs spinaux n'ont aucune connexion avec la moelle spinale ^ 
et en sont séparés par un liquide. 

;^4> NoTB suB na Acephalb. — M. Moreau a présenté à TAca- 

demie de médecine , dans sa séance du 6 juin dernier, un 

fœtns du sexe féminin , de sept mois et demi environ , au 

placenta duquel adhérait, par le moyen d'un cordon ombilical, 

nn antre fœtus. monstrueux. Celui-ci est dépourvu de tête , de 

cou et probablement de cœur ; il est aussi du sexe féminin ; au 

tronc qui est volumineux , sont' attachés, quatre membres assez 

réguliers ; seulement les mains et les pieds n'offrent chacun 

qu'un pouce et un doigt; Fanus est imperforé. Au centre 

du thorax est une dépression surmontée de deux appendices 

membraneuses, qui paraissent être les vestiges des tégumens 

^i recouvraient ou devaient recouvrir la tête. Dans le cordon 

ombilical , dont Touverture est assez basse , se trouve une masse 

*ssez considérable de Fintestin grêle. Ce cordon communique 

par deux vaisseaux avec celui de Fenfant bien conformé \ mais 

chaque fœtus avait sa poche propre. Celle du monstre étant; 

^i^-petite ne contenait que quelques cuillerées de liquide ; 

^^Ue de Fautre fœtus très-spacieuse . contenait 8 litres envi- 

''On de liquide ; la cloison intermédiaire à l'une et à l'autre 

^^mblait formée par Fadossement de deux amnios, 

/ 

PHYSIOLOGIE. 

7 5. Ah ATOMIB DBS STSTSME5 NBBVSUX DBS AMIMÂUX A VBRTèsRBS , ap- 
pliquée à la physiologie et à la zoologie ; ouvrage dont la par- 
tie physiologique est faite conjointement avec F. M agenoib, 
membre de Flnstitut ; par A. Dbsmoulihs , D. M. 2 vol. in -8^. 
et atlas in-4®. de i3 pi. gr. Paris, i825; Méquignon-Marvis. 
(3e. article. ) (i). 

Il nims reste à rendre compte de la partie physiologique 
Fouvrage , contenue dans les deux derniers livres , le 4'* et 



0) Voyez pour le 1«'. article le 5e. cahier de 1826 ( mai ) , art. 23 ; 
^ pour le 2e. article, le 7«. cahier de 1826 (juillet), art. 165, 
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le 5«. Le 4** offre l'exposidon des phénomènes qni se passent 
dans le système cérébro-spinal ; le 5«. ceUe de ceux qui se pas^ 
sent dans les systèmes nerveux latéraux et les organes des sens. 

Après avoir distingué 5 ordres de phénomènes nerveux on 
de forces primitives, produisant, la i'^. le mouvement ou la 
contraction musculaire , la a*, la sensibilité , la 3 . TintelU- 
gence , la 4'« la conscience, et la 5^. la volonté, Vauteur entre en 
matière par Texposition des phénomènes qui ont leur siège dans 
la moelle épinière. C'est le sujet du i". chapitre du 4*. livre. 

P'. Chapitre. Il résulte des faits insérés dans ce chapitire , 
que la moelle épinière augmente de longueur et de calibre ^ 
dans les mammifères avec la susceptibilité tactile de la 
peau sur une plas grande surface , et diminue avec la dispari- 
tion de cette susceptibilité ; la faculté de mouvement restant 
d'ailleurs^la même dans tous les cas de ces variations. 

Dans les oiseaux , malgré la diminution de la pesanteur par 
Tépaissseur du plumage , la quantité d'effort nécessaire pour se 
mouvoir dans Tair étant supérieure de beaucoup à celle qui est 
nécessaire pour se mouvoir à terre , la moelle épinière des oi- 
seaux est au moins d'un ^art plus grande que celle des mam- 
mifères , eu égard à la masse des muscles. L'excès de grandeur 
du tronçon lombaire de la moelle sur le tronçon scapulaire 
répond à la susceptibilité tactile des pattes et des doigts. 

Dans les tortues , le tronçon de moelle épinière , répondant 
au double bouclier osseux de la carapace et du plsfetron, n'a 
pas le i6<^. du diamètre des deux tronçons scapulaire et lom- 
baire , auquel il sert de conducteur. L'anatomie pathologique 
ofi^re un pareil mécanisme sur l'homme. 

Dans les poissons , le calibre de la moelle est généralement 
plus petit encore que d^ns les reptiles, sauf les raies, à cause 
du désavantage de leur forme pour la mobilité dans l'eau ; dans 
les poissons osseux ou autres à corps prismatique et caréné , la 
moelle épinière est d'stutant plus petite , que ces poissons sont 
pourvus de vessies ou réservoirs à air plus grands et plus nom- 
breux ; dans les diodons et les tétrodons , les mieux partagés 
à cet égard, la moelle épinière n'a pas la 3o®. partie de la lon- 
gueur du canal vertébral ; au contraire , dans les raies le ca- 
libre de la moelle qu'occupe toute la longueur du canal est au 
moins double , à proportion de ce qu'elle serait dans un nuun- 
mifère. Hors ce cas seul , dont la raison mécanique est évidente. 
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h 'quantité de matière ocrveuse nécessaire à l'excitation des 
iftnscles est donc en raison inverse de la densité du milieu 
d'existence et de la pesanteur spécifiqae des animaux. 

La faculté qu'a la moelle d'exciter les mouvcmens ne tient 
pas à la matière grise qui se trouve concentrique à la matière 
blanche dans cet organe , car tous les poissons et les reptiles 
n'y ont que de la matière blanche. 

Les accroissemens de calibre et le développement de lobes 
sur la moelle sont liés au contraire k des phénomènes de sen- 
siinlité , et , réciproquement, les plus grandes réductions de cet 
organe sont liées à des réductions plus ou moins complètes de 
ce phénomène. 

Les forces excitatrices du, mouvement et de la sensibilité 
n'émanent que de la surface , et non de tous les points du ca- 
libre de la moelle ; et chacune de ces forces émane séparément 
de la face ou supérieure ou inférieure de l'organe : la composi- 
tion chimique de l'organe y est d'ailleurs indifiPérente , d'après 
les diversités si grandes trouvée^ par M. Desmoulins entre la 
moelle épinière des lamproies , et celle des autres poissons 
sons le rapport des propriétés physiques et chimiques. Tous les 
nerfs spinaux des lamproies se terminant aux méninges constam- 
ment écartées de la sui^ace médullaire ; il s'ensuit encore que la 
transmission de la force ne peut se faire ici qu'à distance. 

Bans les mammifères , une section transversale de la moelle 
Délaisse subsister, dans le train postérieur, des mouvemens ré- 
guliers et de totalité q'ie durant deux ou trois minutes. Dans 
nn serpent cette réaction peclt durer au delà de six jours. 
Les parties antérieures et postérieures du corps sont alors sé- 
parément mobiles. N'y a*t-il donc pas alors deux consciences 
isolées dans le même animal ? 

.Enfin, en analysant les expérience» de Le Gallois surl'in- 
flnence que le cœur reçoit de la moelle épinière , M. Desmou- 
lins montre que les conclusions de cet habile expérimentateur 
doivent être fort restreintes; que la moelle épinière influe 
^idemment , à la vérité , sur la force des contractions du 
c^eeur, mais que la source de cette force est ailleurs que dans 
^moelle. 

Bans le Chapitre If, intitulé : Influences et Propriétés du lobe 
^ 4". ventricule , on montra d'abord que la conscience des 
C. ToMfi IX. 9 • 
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senf^atioDS de tout le corps , moins la Toe , réside dans œti^ 
partie da cordon supérieur de la moelle où s'implaotent le» 
racines de la 5*. paire : l'estamac et le poumon reçoivent aosaî 
de ce lobe la force qui les anime. La section de la partie pos- 
térieure de ce lobe détruit à l'instant la respiration ; et si , an 
milieu du vomissement causé parTémétique , on comprime le 
lobe à r insertion de la 8*. paire, le vomissement cesse à TiDStaoC 
même, pour recommencer quand la compression est suspendue. 
La durée de la vie après la section de l'encéphale au devant 
vde ce lobe varie suivant les animaux. Les grenouilles expéri- 
mentées par MM. Magendie et Desmoalin» ne vivaient pas plus 
de trois< jours après cette résection. Non-seulement la conscience 
des sensations, mais la facuUé de se déterminer etde vouloir 
survit à cette expérience chez ces animaux. Mai» puisque sen* 
tir et vouloir n'ont pas le même siège dans tous les animauut « 
et que Tun de ces phénomènes peut exister sans l'astre , il» 
constituent donc des forces, différentes. La section faite der* 
vière le 4** ventricule anéantit la marche et les mouvekneni 
d'ensemble , et c'est bien uniquement dans ce lobe que réside 
la cause de ces mouvemens d'ensemble ; car, en enlevant la 
petite bandelette si mince qui forme la commissure de ce lobe ^ 
et que quelques anatomiste» regardent comme le cervelet , le» 
mouvemens subsistent aussi libres et aussi volontaires qu'au** 
paravant. C'est sur cette même bandelette qualifiée de cervelet 
par M. Floarens, que cet expérimentateur enlevait des lobes^ 
latéraux et médians ^ ablation qui produisait les mêmes phé- 
nomènes que dans les mammifères. M. Desmoulins fait voir 
eusuite, en analysant ses propres observations, celles de 
M. Martinet, et des expériences fort ingénieuses de M. Fodera^ 
que le lobe du 4^* ventricule est le .siège des sensations , de» 
besoins, des forces morales et intellectuelles , relatives aux 
l^énomènes de la digestion et de la respiration ;, qa' enfin il 
l'est aussi du sommeil et de l'assoupissement. L'unique usage 
de» pyramides serait , selon l'auteur,, de lier les phénouène» 
qui eut leur nége au cerveau^ avec ceux qui se passent dans le 
4^. ventricule et dans la moelle ; enfin le lobe du ^.•. ventricule 
grandissant à mesure que ceux de Tencéphale diminuent ou 
même cessent d'exister, devient alors très-probablement le 
iîége principal des facultés constituant l'instinct où riutejUi- 
geuce de l'animaL 
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tCsAp. in. Propriétés et influences du ceruelei, —En résumant 
les proportions de développement dn cervelet dans ces quatre 
«lasses de vertébrés , M. D**^ montre que chez les cjnocépha* ' 
les y les plos lubriques de tous les mammifères , les lobes laté^ 
nns sont beanconp moins développés que cbez Thomme ; qn^ 
les cobayes sauvages , tjui ne font qu'une seule portée de deuv 
lietits par an , n*ont pas le cervelet m^îns grand que les co- 
bayes domestiques, dont tout le monde connaît la lasciveté et la 
prodigieuse fécondité ; qu*au contraire des cynocéphales , les 
oiseaux, également si ardens en amour, manquent pourtant 
des lobes latéraux du cervelet; qu'enfin les poissons, qui of- 
frent le maximum de développement du cervelet médian, sont 
justement de tous les vertébrés les plus froids en amour , car 
ils ne s'accouplent pas, et la plupart même ne connaissent pas 
la femelle dont ils fécondent les œufs ; qu'au contraire les gre- 
nouilles et les crapauds , si ardens , si absorbés dans l accou- 
plement , n'ont pas de cervelet , ou n'en ont qu'un infiniment 
ïpetit, si Ton prend pour cet organe la petite commissure li- 
tiéaire du quatrième ventricule ; il n'y aurait donc aucun rap- 
port entre la proportion de cet organe et le degré d'énergie 
des facultés génitales; le cervelet ne conserverait pas, dans les 
reptiles et les poissons, les mêmes influences sur le mouvement 
me celles qu'on observe chez les mammifères et les oiseaux ; 
ainsi, en rapprochant les expériences de MM. Magendie et Fo 
dera,de celles de M.Flourens, on a déterminé l' espèce d'influence 
dans chaque classe et chaque genre , et les variations de celte 
influence d'une classe, d'un genre à l'autre. 

Gba». IV. Influence et propriétés des lobes optiques, — La 
section d'un nerf optique, ou la simple suspension de l'exer- 
cice d'uti œil, entraîne, au bout de quelques semaines, l'a- 
trophie de la face inférieure du lobe optiqtie correspondant 
d'un pigeon. Les mêmes causes, dans un mammifère, après 
un ipradd nombre d'années , ne produisent aucun changement 
dans le Tobe optique. Ce lobe n'y a donc d'autres usages que 
de réagir sur le;s sensations de la vue. Aussi les mammifères 
naturellement aveugles, la taupe, le zemni, etc. , ont-ils des 
lobes optiques presque aussi gros que d'autres rongeurs à gros 
yeux. Et en effet , peut-on sur beaucoup de mammifères en- 
lever la. voûte des lobes optiques sans troubler les mouve- 

9 
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mens rjni ne sont altérés que par des Messores profondes ; en- 
fia l'encéphale étant entier, la blessure d'an lobe opti<]iie 
enlraioe les mammifères et les oiseaox d^ns nn mouTement 
circulaire sur le côté blessé : ce phénomène est inTerse chez les 
reptiles , et ce n'est pa^ parce que l'animal est de¥enn borgne 
qu'il tourne ainsi , car on a obtenu constamment les mêmes 
effets en commençant T expérience par la destruction des deux 
jeux. 

Chap. y. Injluencts et propricits . des lobes cérébraux. — On 
j réfute d'a|>ord les différentes opinions précédemment admises 
sur les rapports de proportions qu'aurait Tintelligence , soit 
avec le volume de la tête y soit avec 12. grandeur de l angle Jaciai^ 
soit encore avec Voire de la cui^ite du crdne comparée avec 
faire de la face-, puis on fait voir qu'excepté ce que soupçonne 
à cet égard M. Magendie , on n'avait eu (jue des -idées fausses 
sur l'utilité des plissemens de la surface du cerveau; c'est-à- 
dire des «anfractuosités et des circonvolutions. En discotant 
tontes les observations qui lui sont propres , ou qui ont été 
recueillies par d'autres , et surtout par M.Tiedemann, M. Dès- 
moulins montre que l'étendue et la profondeur de ces plisse- 
mens sont proportionnées an nombre et à la perfection des 
facultés intellectuelles dans la série des espèces. Examinant 
ensuite les données del'anatomie pathologique, il trouve que 
tous les délires aigus ou chroniques coïncident constamment 
avec des altérations de la surface extérieure des plis auxquels 
adhèrent ordinairement, non pas V-arachnoïde mais l^pie-mcrey 
l'intérieur de l'organe, c'est-à-dire la matière fibreuse blanche 
étant alors dans son intégrité; que réciproquement toutes les 
altérations possibles de cette matière blanche peuvent coïncider 
avec l'intégrité de l'intelligence, si la surface est intacte; ainsi 
non-seulement le développement des phénomènes intellectuels 
serait en proportion avec l'étendue des surfaces cérébrales , mais 
ils ne se produiraient qu'à ces surfaces: d'ailleurs il n'y a aucune 
relation entre la quantité du plissement et la figure du crâne, il n*j 
a donc pas de signe extérieur des facultés intellectuelles. Quanta 
la localisation desdifierentes facultés dans des endroits donnés du 
cerveau , il n'y a encore qu'un petit nombre de déterminations 
précises déduites de l'anatomie comparée et del'anatomie patho- 
logique. Ainsi l'usage des corps calleux, celui delà voûte à 3 pi- 
liers, etc., est déduit par Tauteur, avec quelques probable 
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HtéSy des données combinées de l'anatomie et des expériences 
pbysiologiqoes. 

Les changemens apportés dans la structnre, et par cansé- 
qaent dans les facultés intellectuelles du cerveau par Teffet des 
âges, ont été anssi ramenés d'une manière presque mathéma- 
tique k leurs causes înatérielles. Les expériences de' M. Dès- 
moulins , sur ce sujet , datent de 1 8 1 5 : ellçs furent adressées 
au concours de l'Institut en iSao : il a consigné ici les consé- 
quences de ces recherches quant aux eflPets inverses du ma- 
rasine, dans les adultes et les vieillards sur les fonctions ner- 
veuses. Enfin un des points les plus impoi^ns de ce chapitre , 
sons le double rapport de la physiologie et de la philosophie au> 
joord'hui si mal à propos isolées, c'est la démonstration que 
ptnser et sentir sont des phénomènes dififérens, piiisqu'ils se 
passent dans des organes dont les propriétés sont contraires, là 
structure diflFérente, et la distance relative très-grande. 

Le chapitre est terminé par les pr<îuves de l'indépendance 
où l'intelligence est des sens et de son association- avec tel ou . 
tel sena, à l'exclusion des autres , quoique tous soient dans 
leur intégrité. 

Le J®*". chapitre du Ve. livre est consacré à l'odorat; il n'y a 
aucune liaison entre la prédomineuce de ce sens et l'espèce do 
' régime Carnivore on herbivore chez les animaux , soit aquati- 
ques, soit aériens; il n'y en a pas davantage avec le degré de lu- 
bricité. Son degré d'activité dépend à la fois et du volume des 
nerfs et de l'étendue, des surfaces d'olfaction. Le nerf olfactif 
n'ft probablement pas plus que le nerf optique l'exercice ex- 
clusif de la fonction qui lui est attribuée. 

Le deuxième chapitre expose une théorie véritablement 
»euve de la vision. On y démontre : i°. que pour conserver 
constante la distance focale de l'œil, le déplacement du cris- 
tallin ou celui du fond de l'œil, ne sont pas matliémntiquement 
^^ctssaires comme on le supposait; 2°. que l'extinction de la 
lumière derrière la rétine, non-seulement n'est pas indispen- 
sable , mais est au contraire unecause de réduction de la vue ; 
5'*' que 'dans l'action delà rétine, tout n'est pas exclusivement 
Vïtal et sensitif comme on le suppose , mais que dans le cas 
«accroissement de l'action optique, le mécanisme ^n est géo- 
'"^itriquement mesurable; 4°.i que même la transmission de 
lactioBi sensitive est assujettie à des conditions également nié- 
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caoiqiMfl ; S^. que trèt-probablefnent même , des conâitioof 
semblables inflnent sar le phénomène même de la conscieoce 
ou de la perception de la vne. 

Pour développer cette théorie , Tanteiir expose léparémeiit 
les phénomènes physiques et les phénomènes nenreox de \k 
▼ision; 1^. il montre d'abord qne Tépussenr et l'inflexibilité 
de la sclérotique des baleines et antres cétacés , excluent le dè^ 
placement du fond de l'œil , et qne cet organe manque d'ail- 
leurs de puissance capable de déplacer le cristallin. Et ici il rap^ 
porte le résultat des calcolsyô/te à sa prière par M. Simoncff, 
astronome russe (i), prouvant que pour toutes les distances de*^ 
puis un demi-mètre jusqu'à l'infini, les changemens de l'arc qui 
mesure l'angle de réfraction n'excèdent pas a 5 minutes ; de sorte 
que le scmfimet du cône des rajons reste toujours compris dana 
l'épaisseur de la rétine : les variations de la pupille n'ont'à cet 
égard d'autre effet que de maintenir constante la netteté de 
l'image, selon les variations de la distance. Toutes les ex- 
périences déjà connues de MM. Magendie et Biot concordent 
^'ailleurs avec ces nouveaux principes de la théorie optique. 

Il expose ensuite rèffct des couleurs réfléchissantes ou des 
véritables miroirs réflecteurs qui forment le fond de l'œil des 
animaux dont la vue est la plus nette , la plus longue , et la 
plus forte dans l'obscurité. Résumant ici les opinions des phy- 
siciens et des physiologistes, il en montre la contradiction ma- 
nifeste avec ces faits qui étaient à la vérité inconnus pour la 
plupart. Il passe ensuite à l'exposition des différences de ces 
miroirs dans les différentes classes d'animaux , et de la ma* 
aière dont ces élémens delà vision se combinent avec les autres. 
L'utilité du peigne ou écran oculaire des oiseaux, est ici ap- 
préciée pour la première fois d'une manière admissible. Il donner 
aussi des observations très-cuHeuses sur la faculté qu'ont les ca* 
méléonsd'obsei*ver àla fois deuxhorizons opposés; surles causes de 
la presbytie et de la myopie, et sur celles de la cécité naturelle. 
' ■■-■-■■ ■ ■ ^^^^^^^ 

(1) Pans un excellent mémoire sur les conditions de la vision 
nette à différentes distances , inséré aux cahiers d'avril et juillet 1826* 
du Journal de physiologie expérimentale , Tautear , M. John Mile , a ré-^ 
pété les argumens de M. DcsmouUns , doHt M. John Mile doit avoir 
eu connaissance puisqu'il cite le mémoire de M. Simonoff , avec le- 
quel il s'est d'ailleurs entretenu à ce sujet à son passage par Yarso^ 
vie , au printemps de 1825. IH. du R.. 
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3*. Le paragraphe des phénomènea nerveux de la vision 
expose successivement les actions de la rétine y du nerf et do 
lobe optique. 

Toas les oiseaux à vue très-étendue ont la rétine plissée s 
telle est la transparence de ces plis , leur nombre et leur 
Itfgenr que la lumière traversant 4 fois autant de surfaces qu'il 
y a de plis , il peut j avoir dans le même oeil i6 ou ao contacts 
du même i-ayon avec la rétipe, Qr , voici comme M. Desmou- 
liai démontre que Timpression optique dépend du contact do 
nyon avec la surface. Tout corps projeté sur un plan dont il 
n'iqa'nn 64*. de l'intensité lumineuse, est invisible quand il 
est immobile, mais devient visible s'il entre en mouvement. Or 
ton mouvement en faisant parcourir à son image un certain arc 
<ar la rétine , en multiplie l'impression dans un temps donné» 
Ce qui suppose que l'impression de la lumière n'est pas instan- 
tanée. Et l'on sait en effet qu'un point lumineux mu avec assez 
de vitesse , peut tracer un cercle complet de lumière. L'addi- 
tion des impressions est donc d'autant plus efficace qu'elles se 
snccèdent plus rapidement. Ua objet en repos et d'un très- 
faible éclat produit donc sur une rétine plissée , et en raison 
du nombre de ses plis , la même impression qu'un déplacement 
de- ce même objet lui ferait produire en parcourant un arc 
suffisant sur une rétine lisse. 

M. Desmoulins fait voir ensuite par Teffet des paralysies pir- 
tielles de la rétine que tous les points en sont également sus- 
ceptibles d'exercer la vision. 

La transmission de l'impression de la rétine au cerveau est 
soumise à cette même loi de l'influenceLde l'étendue des sur- 
faces. Car outre que les plis de la rétide disparaissent dans l'œil 
dl'un aigle aveugle , ceux des nerfs optiques diminuent aussi 
dans une très-grande propoition. Les observations de l'auteur 
complètent k cet égard celles de Nœthig et Sœmmering, con- 
tinuées depuis par MM. Yrolick et Magendie. M. Desmoulins 
«bserve que les effets d'atrophie sont d'autant plus rapides et 
intenses que l'action optique est plus énergique dans les ani- 
maux ; qu'enfin chez les aigles , qui offrent le maximum de cette 
énergie , la simple rédaction du champ de la vue suffit pour 
produire cette atrophie. 

Nous ne pouvons énumérer toutes les combinaisons diffé- 
rentes dont sont susceptibles les divers élémens de la vision ^ 
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combinaisons qni jtrcviiiiseht autant de variations dans l'inten- 
sité et la portée de la vue des animaux. Mais on conçoit que 
toutes ces diversités s'expliquent san& toutes ces causes occultes 
qui étaient précédemment admises. ' * 

Le troisième paragraphe est consacré aux propriétés et aux 
influences des nerfs moteurs de l'iris et du globe de l'œil. En 
<;ombinant les observations et ^es expériences de MM. Ch. Bell, 
Magendie, Herbert-, Mayo, etc., avec les siennes propres, 
M. Desmoulins montre que les mouvemens de l'iris , directe^- 
ment soumis à la troisième paire, sont cependant abolis par la 
section du nerf optique et de la cinquième paire. Mais après la 
section de la troisième paire , toutes les irritations possibles de 
la rétine , du nerf optique et de-la cinquième paire , laissent 
l'iris immobile. Aussi la paralysie de l'iris par celle, de la troi* 
"sième paire peut coïncider avec l'exercice de la vue , et réci- 
proquement la mobilité de l'iris avec l'amaurose. 

La mobilité de l'iris est proportionnée au volume des nerfs 
iridiens de la troisième paire. 

On n'indiquera, pas ici tout ce que ce chapitre contient en- 
core de neuf. Le chapitre suivant , consacré à la physiologie de 
la cinquième paire, n'est pas moins riche en résultats nouveaux. 
Les bornes de ce journal nous obligent de passer sous silence 
les influences de la huitième paire, sur la digestion et la respi- 
ration. Le Chapitre VI, consacré aux mouvemens respiratoires de 
la face et du tronc ^ quoique dû presque entier aux travaux de 
M. Ch. Bell, est présenté sous une forme véritablement nou- « 
velle, à cause de sa précision et -de sa clarté. Le chapitre VII et 
dernier expose les propriétés et influences des nerfs spinaux. 
Le premier paragraphe contient l'exposition des hypothèses, jus- 
qu'alors admises sur les fonctions des nerfs spinaux ;le deuxiè- 
me , les lois suivant lesquelles les propriétés et les phénomènes 
du mouvement et du sentiment, sont distribués dans les nerfs. 
Dans le troisième , en combinant avec les résultats de MM. Pré- 
vost et Dumas , ceux de ses observations et de ses expériences 
propres sur le marasme des vieillards et des adultes , M. Des- 
monlins donne des aperçus nouveaux sur le mécanisme de là 
-contraction musculaire. 

IVous devons dire un mot de l'atlas. Il est exécuté d'après Tin 
dessin presque purement linéaire, mais d'une grande justesse 
d'expression. Les figures ne présentent que des faits anatotiii- 
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quel qoi ont un rappoit direct avec les propositions physiolo-^ 
giques principales. D. F. 

76.Y0M Badb und Leben des Gbhiriss. — De la structure et delà vie 
du cerveau ; par E. Fr. Bdrdach , D. M. et C. , professeur 
d'anatomie àKœnigsberg. Tome III, avec une planche gra- 
vée. Gr. in-4°. IV et Sgô pages. Leipzig, 1826; Dyk. 

Le temps et l'espace nous manquant pour donner à nos lec- 
teurs une analyse complète de ce grand ouvrage , l'un des plus 
importans qui aient été publiés de nos jours, nous nous borne- 
rons à annoncer aujourd'hui le troisième et dernier volume qui 
vient d'être publié, et à en indiquer les divisions. Nous trou- 
vons ici la partie physiologique de l'ouvrage, l'histoire de la 
vit du cerveau, L^auteur considère celle-ci sous deux rapports, 
1°. sous le point de vue général des phénomènes par lesquels 
elle se manifeste, et de sa nature ; ao. sous celui àe l'action de 
chaque partie du cerveau. En conséquence M. Burdach, dans une 
première partie ^ traite de la vie du cerveau en gênerai , et com- 
mence par une section sur la vie végétative de ce viscère, suivie 
d'une autre sur sa vie psychique , dans laquelle Taiiteur s'oc-. 
cupe des rapports de l'âme et du corps , c'est-à-dire d'abord 
de l'influence du cerveau sur l'âme , et de celle-ci sur le pre- 
"■^^er, puis de Tinfluence de cette âme sur le corps , et de ce 
dernier sur elle : ici se termine la première division de cette pre- 
DMere partie. La seconde a pour objet la nature de la vie céré- 
^^3le, et comprend trois sections ; dans Tune M. Burdach traite 
"^ la vie psycologique du cerveau , non plus sous le rapport de 
^^s phénomènes , mais sous celui de son essence, il est conduit 
P*^ conséquent à examiner la haute question de la distinction 
^^ 1 àtne et du corps. Une autre section est destinée à la déter- 
^^'Qation de ce qui constitue essentiellement la vie végétative 
** Cerveau. Dans la troisième section, M. R... développe d'a- 
^^^^ celte proposition : le cerveau est un; l'âme, sa vie, doit 
^^ line , et s'il y a deux manières de la considérer, ce n'est 
*"® sous le point de vue de son essentialité. L'auteur passe 
*^ite aux formes de la vie végétative psychique du cerveau , 
^ des considérations de haute physiologie, sur ces formes 
^Ç)rd, puis sur la direction de la vie cérébrale, et enfin sur 
^*€ des organes nervepx de transmission, c'est-à-dire de la 
^^llc épinière et des nerfs. La seconde partie de ce volume 
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est consacrée à la vie spécule de cloque partie du cerveau*. 

H. H.*.D« 

77 . ExplBiinatfffAiTKs rotra comiAtTBT x.k tbwp» KROAirr lsqobl oir-* 
JEBINTE» 8TJBSTAIICB8 introdaites dans le corps de l'homme , se 
montrent dans l'urine; par M. G.-A. Stbrbbb&eb, D. M* 

(ZeUschriftfâr Physiologie f'ïomQ 11 y i**^. cah.) 

• 

Ces expériences ont été faites sur un jeune hemme de treize 
ans y affecté d'un prolapsus coulgénial de la vessie. Ce prolap- 
sus formait, à la partie inférieure du ventre, une saillie lai^e 
de trois travers de doigts, rouge, fongueuse, toujours humide 
et fort sensible au toucher. L'urine suintait continuellement 
par les orifices des uretères qu'on pouvait voir à nu, ce qui 
permettait de recueillir ce liquide tel qu'il étail sécrété par le» 
reins. Lorsqu'on examinait l'urine dans son état naturel, et le 
jeune homme étant à jeun , ou la trouvait de couleur jaune 
intense, d'une odeur nauséabonde, et d'une saveur salée;: 
elle ramenait au bleu le papier de tournesol roUgi par un acide. 
On en recueillait toujours une certaine quantité avant de com- 
Imencer une expérience , et on la comparait alors avec l'urine 
excrétée pendant la durée de cette dernière. Quand une sub- 
stance avait été administrée on recueillait l'urine de dix en dix 
minutes , jusqu'à ce qu'on pût observer des indices de la pré^ 
sence de la substance dans le liquide excrété. On mettait alors 
des intervalles d'un quart d'heure à unp demi -heure, jusqu'à ce 
qucVurine eût repris ses caractères ordinaires. De cette manière 
on observait Taugmentation et la diminution progressives de la 
quantité de substance étrangère contenue dans l'urine. Les 
expériences ont été faites sous la direction de M. Tiedemanu. 
Voici leurs résultats : 

1 ^. Parmi les substances ingérées par la bouche les suivantes se 
sont trouvées dans les urines : i^. la matière colorante de la rhu- 
barbe (Expér. i''. 2*.); !£**. celle des cerises noires (Expér. 3*.}; 
3e.) celle de la garance (Expér. 4*0 » 4^* eelle des baies de myr- 
tylle (Expér. 5*.); S^, celle du bois de campêche ( Expér. 7*.) ;. 
d». l'indigo (Expér. 6*.); 7°. un principe colorant de la pulpe 
de casse (Expér. 1 3". ) ; 8®. Tacide galliqne (Expér. 9*. ) ; 90. le 
tannin de l'uva ursi (Expér. i4*'')» 'o*** l'hydro - cyanate de 
potasse et de fer (Expér. 1 1*'.]; 1 1^. une partie constituante da 
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Tob de sorean qui donnait à rnrine nnt teinte jaune intense 

(ExpéT. 8«.). 

2o. Les substances ingérées par la bouche qu'on n'a pu re** 
trouver dans les urines sont : i^. la matière colorante de la 
Uintare de tournesol. ( Cette matière est détruite dans le canal 
alimentaire comme on sait par les expériences de MM. Tiede^ 
maon et Gmelin); a^. le principe amer du quassia; 3^. la 
teinture ferrugineuse de BestuscheflP; 4^- Tacétate de protoxide 
de fer. 

3o. l^es substances employées sous forme de bains, de fomen- 
tations ou d*embrocations , n'ont point reparu dans les urines» 
à l'exception de l'essence de térébenthine et de Tacétate de 
potasse. L'essence de térébenthine communiquait déjà aux 
urines, une odeur de Tiolette par suite de la simple inspiration 
4e h substance volatilisée. Les autres matières essayées à l'ex- 
térieur et qui n'ont point passé dans les urines sont : i^. la 
teinture aqueuse et la teinture spiritueuse de la rhubarbe; 
3°. la décoction du bois de campêche ; 3®. la solution d'acide 
gallique. 

i^. Relativement au temps de l'apparition des substances in- 
gérées par la bouche , on peut établir la série suivante : 

La garance se montrait après i5 minutes; l'indigo, i5; la 
l'bubarbe, 20 ; l'acide gallique, ao ; la décoction de bois de cam- 
P^che, 2 5 ; le principe colorant defe baies de myrtille, 3o ; celui 
*^es cerises noires, 45; le principe astringent de l'uva ursi, iS; 
^* pulpe de casse , 55 ; Thydro-cyanate ferrugineux, 60 ; le rob 
^^ sureau, ^5, 

l'auteur ajoute que l'époque de l'apparition des substances 

^^ns l'urine peut varier suivant Tétat du canal alimentaire, 

^^ivant la facilité avec laquelle les substances introduites se 

^ssolvent dans les sucs digestifs, etc. 

5o. La vapeUr inspirée de l'essence de térébenthine s'est ml-^ 

^ifestée dans l'urine après un intervalle de 1 5 minutes , tandis;» 

^ue l'odeur de violette n'a été reconnue que a5 minutes après. 

^^application de la même substance sur la peau. 

6<*. On a pu observer, pour toutes les substances introduites, 

par la bouche et retrouvées dans l'urine, une époque de retour- 
dans la quantité de substance contenue dans les urines. Go 
point variait considérablement; il se présentait dans l'expérience- 
àvec là garance après 1 heure ; avec les cerises noires, i ^ ; avec 
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la teiatare d'i&digo » 1 7 ; avec la décoction de bois de campée' 
che, i^; avec la teinture de rhuoarbe, après i heure aomînutesj 
l'Dva ursi, i heure |; les baies de myrtille, 2;racide galliqùe, 
2 ^; la pulpe ^de casse, 4* 

7°. La disparition complète des substances dans T urine avait 
également lieu à des époques différentes; savoir dans Texpérience 
avec Fhydro-cyanate de potasse et de fer après 3 heures |; 
l'indigo, 4 t; ^a rhubarbe, 6 heures ao minutes; la décoction de 
bois de campêche, 6 \ ; l'uva ursi, y heures ao minutes ; les baies 
de myrtille, 8 |; la |;arance, 9; l'acide galliqUe , 1 1 ; la pulpe 
de casse , 24* 

Il résulte de ces expériences que les reins prennent une 
part importante aux procédés de l'assimilation, en contribuant 
par leur activité à conserver la composition normale du sang. 
Des matières hétérogènes absorbées dans le canal alimentaire 
ou sur la peau, et introduites dans la masse sanguine, mais im- 
propres à s'assimiler au sang, sont expulsées parle moyen 
des reins, qui contribuent ainsi essentiellement aumaintien de 
la ùutrition et de la vie» 

78. Recherches EXPERIMENTALES PHtsioLOGiQUBs ET chimiqijes .sua la 
îtiGESTiGM , considérée dans les quatrç classes d'animaux verté- 
brés ; parFfiED. Tiedemank et Leop. Gmelin , prof, de l'Université 
de Heidelberg ; trad. de l'allemand, par A.-J.-L. JoufioAn , 
D. M. P. i"^* .partie ; prix 8 fr. Paris, 1826 , Bailljère; Londres» 
même maison , 1826. ' ^ 

Nous ne faisons qu'annoncer aujourd'hui ce travail -im- 
portant , une analyse étendue en sera faite dans le prochain 
cahier. 

79. Nouvelles recherches sur, les suites de la ligature du ifÇRF 
vague(8^. paire), et sur les causes qui déterminent lamortdes 
animaux après cette opératronjpar M. ]VlAyER,profess.^ l'Uni- 
versité de Bonn. {Zeitschrift fur Physiologie, tr. II, i*". cah.) 

M. Mayer rapporte d'a^bord , dans ce mémoire, les diffé- 
rentes opinions des physiologistes expérimentateurs sur les suites 
de la ligature ou delà section du nerf vague (8*. paire), et sur les 
causes de la mort qui survient après cette opération ; en se- 
cond lieu , il rapporte avec détail l'histoire de 6 expériences 
qu'il a choisies comme étant les plus complètes et comme lui 
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ayant le mieax réussi parmi un graad nombre d* autres. U a 
préféré la ligature à la section du nerf, parce que la première 
a, suivant lui , un effet plus marqué , plus durable et qui se 
montre dans une progression croissante, qu'elle donne par con- 
séquent des résultats moins équivoques que la seconde. 

La i'*^. expérience fut pratiquée sur un âne auquel on lia 
les 1 nerfs vagues, et qui mourut le 5*^. jour après l'opération 
au milieu de violentes convulsions; la 2«. expérience fut 
faite sur un cbien qui mourut le lo*. jour \ la 5°. sur un lapin 
mort 12 heures après l'opération ; la 4** sur un lapin (section 
des nerfs vagues) mort le second jour ; la 5*. sur un lapin (liga- 
ture des nerfs vagues) mort le second jour;, la 6*. fut prati- 
quée sur un jeune chat (ligature) mort un j d'heure après 
l'opération. » 

En dernier lieu l'auteur tire de ses expériences les résul- 
tats que nous allons donner en résumé : 

10. Un phénomène constant que M. Mayer a observé en 
eiaminant les cadavres , c'est la coagulation du sang contenu 
dans les artères et les veines pulmonaires ainsi que dans les 
cavités du cœur. Lorsque la mort survenait peu de temps 
après l'opération (3*. expérience) les caillots étaient encore 
inous et noirâtres; mais lorsque l'animal n'était mort que 
48 heures après la section ou la ligature du nerf , ou plus 
tard, la matière colorante du sang se trouvait chassée des 
caillots; ceux-ci étaient fermes et blancs, ils adhéraient soli- 
dement aux parois des cavités du cœur en s'entrelaçant avec les 
colonnes charnues et les tendons des saillies musculaires de 
ces cavités. Le coagulum s'étendait ainsi jusque dans les rami- 
fications les plus fines des artères et des veines pulmonaires, 
^eg caillots devaient finir par amener la cessation de la circu- 
lation, et par suite de la vie de l'animal en arrêtant les mou- 
venoeûs du cœur. M. Mayer regarde d'après cela ces mêmes 
caillots comme la cause principale de la mort après la lésion 
du nerf vague. 

Cette lésion , en affaiblissant l'influence vitale de ce nerf, 
^ccasione donc la coagulation du sang contenu dans le cœur 
^^dans les vaisseaux pulmonaires ; les parties constituantes de 
ce liquide s'abandonnent mutuellement lorsque l'influence nor» 
**^le des nerfs vagues vient à cesser de la même manière que 
lorsque le sang est enlev%du cercle de la vie. L'état de fluidité 
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da sang serait donc un produit- de rinÛttenc^e Vitale de^ nerfi 
sur te liquide^ cette influence venant à cesser^ le sang cesserait 
de vivre ; il passerait à un état de raideur mortelle. 

Cette proposition demande cependant à être appujrée et 
confirmée par des expériences ultérieures. 

Cette manière de voir pourrait, selon Tauteur , répandre 
quelque lumière sur la nature et l'essence de Fastlime ner- 
veux ; car on pourra admettre, dit-il, que Faffection du 
nef f vilgue dans l'asthme , donnera également lieu à la for- 
mation de caillots sanguins dans les artères et les veines pul« 
monaires. L'indication serait alors d*opérer la résolution de ces 
caillots , et M. Majer espère réussir en administrant de» moyens 
londans tels que le calomel, la potasse | etc. benè sit, 

1°. Un second phénomène que M. Mayer a observé, et qui 
est devenu cause de mort dans la 3^. et la 4e' expériences, c'est 
la régurgitation des matières alimentaires contenues dans l'es* 
tomac et leur introduction dan9 le larynx , la tranchée artère 
Ht jusque dans les extrémités des bronches. Cette régurgita- 
tion a dû amener la mort par suffocation. Les matières des- 
cendues dans les poumons avaient déterminé une vive phlbgose 
avec épanchement sanguin et exsudation lymphatique dans 
ces. organes. La régurgitation des matières alimentaires ayant 
lieu par l'effet d'un mouvement antipéristaltique de l'estomac 
et de l'œsophage , il en résulte que ce dernier n'est pas com- 
plètement paralysé , ainsi qu*on l'avait cru généralement dans 
ces cas. 

5^. Dans la sixième expérience , il y eut une cause de mort 
qve M. Mayer c'a observée qu'une seule fois; î\ y avait em- 
physème des poumons , du tissa cellulaire du thorax et de 
celui du COU; cet emphysème provenait probablement d'une 
déchirure de la membrane muqueuse bronchique par suite des 
grands efforts que faisait l'animal pour exécuter les itiouve- 
mens respiratoires. 

4<>. Un phénomène très-constant après la ligature ou la sec- 
tion du nerf vague , c'était le contraste entre l'activité du cœur 
et celle des poumons. Dans U première expérience , le nombre 
des respirations tomba de 1 7 à 8 par minute , tandis que celui 
des pulsations du cœur monta de 54 à xaO'dans le même 
temps. Dans la seconde expérience , les respirations se rédal- 
sircBt de 4^^ S > les pulsations du cœur augmentèrent de lao 
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i aSo. Dans la 3*. eipérience et dans les drai saiTaotef « I0 

nombre des pulsations du cœur resta toujours le même (3ao 
par minute) , mais la respiration tonJ>a dans la 3«. de 80 à 
40; dans la 4^., de 100 à'48 et dans la 5*., de 80 à a8. Malgré 
ce ralentissement de la respiratioiii la température du corps ae 
cbangeait pas. 

On peut donc condnfe que la section on la ligature da 
nerf vague , diminue l'activité des poumons et augmente celle 
du cœur. L'action du cœur est accélérée probablement par 
suite de la présence des caillots sanguins, qui forment un 
obstacle à la circulation. « 

5o. Enfin la digestion a souffert généralement en ce qu*un 
mouvement antipéristaltiqqe s'est manifesté dans toutes les 
«xpériences. Le procédé chimique de la digestion s'est {leii 
ressenti de l'opération pratiqaée sur le nerf vague. Ce% expé- 
riences sont donc contraires à l'opinion de M. Wilson Philip , 
<IQi prétend que la digestion est complètement altérée par suite 
delà section du nerf vague; elles sont d'accord au contraire avec 
des expériences plus anciennes et avec celles faites par MM. 
Breschet, Edwards et Vavasseur. 

Bo. Mkmoibe dxF.-â. Mesmer, D. M., sur tes découvertes. Nou- 
velle édition avec des notes de J.-L. PiCHSt-GsAiincflAifry 
gradué. In-8«. de 129 p. Paris, 1826; MaumusetC. 

An moment où l'Académie de médecine a cru devoir nom- 
mer nue commission permanente y pour s'occuper du magné- 
tisme animal, il n'est pas étonnant qu'un ancien élève de 
Mesmer, membre associé de cette compagnie , croie devoir pu- 
blier un mémoii*e peu connu de son maître. Une faute com- 
mise par une société entraîne toujours des fautes partielles, et 
Dieu veuille que la nomination de cette commission n'entraîne 
pas de plus graves conséquences que la publication du mé- 
«ioire de M. Mesmer avec des notes de M, Grandchamp , le 
tout au profit , en partie , des Hellènes. Voici du reste quelles 
Sont les matières contenues dans ce volume. 

i«. Une lettre de M. Picher-Grandchamp , dans laquelle il 
offre à la commission de l'Académie , de lui fournir tous les 
moyens d'instruction et d'investigation dont elle doit avoir 
besoin pour l'examen dont elle est chargée. H ne cesse de la 
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rappeler aux vreiis^ aux seuls prîocipèsdont elle semble vouloir 
s'écarter. . - 

2". Le mémoire de M*«9mer. 

3®. Des u or es explicatives de M. Grandchamp , sur ce mé- 
moire et sur |a personne de son auteur. 

4o. Enfin, des remarques et observations de M. P. Grand- 
champ sur un article contenu dans un mandement récent de, 
l'évêque de Moulins, contre le magnétisme et les médecins ma- 
gnétiseurs. 

MÉDECINE. 

8i. Mémoire sua l'épidémie de variole, qui a régné à Beaucaire, 
pendant les 9 premiers mois de i825; par Blaud , D. M. P. 

Bapport sur ce Mémoire, par M. Ballt. {Lu à V Académie de 
mç'decine, séance du 1 6 mars 1826.) 

Dans ce rapport, M. Bally compare à l'épidémie de Beau- 
caire, celle qui a désolé Paris dans le même temps; il est 
conduit ainsi à aborder quelques-unes des ques^ons .de l'his- 
toire de cette maladie. i<>. A Beaucaire , la variole commença à 
se montrer dans le mois de janvier; et au contraire, à -Paris, 
elle parut cesser dans ce mois d'être épidémique , pour le re- 
devenir après. 2°. A Beaucaire, la maladie parut naître spon- 
tanément, et sans être importée; de sorte, dit M. Blaud, 
qu'elle pourrait quelquefois devoir son origine à une simple 
disposition de l'air ou de nos organisations , éclater sporadi- 
quement, et qu'ainsi on ne pourrait espérer l'anéantir à jamais 
parla vacciné. Selon M. Ballj, au contraire, non-seulement 
la variole a été jadis importée, mais elle ne peut se développer 
encore aujourd'hui sans l'existence d'un germe producteur ; 
seulement certaines conditions atmosphériques sont indispen- 
sables pour imprimer aux germes contagieux leur activité , et' 
sans de certaines dispositions, de l'économie , ils ne peuvent* 
s'y développer ; mais on peut espérer que , par le moyen de la 
vaccine , il arrivera une époque où ces germes , aujourd'hui 
présens partout , et n!attendànt que les occasions favorables 
pour se montrer, auront, faute de régénération successive*, 
cessé d'exister. 5*^. A BeaUcaire comme à Paris , la maladie , 
bornée d'abord à quelques inies , se propagea aux rues adjacen* 
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tes, et de proche en proche envahit toute la ville, suivant en cela 
k marche des maladiesessentiellement contagieuses, et non la 
marche de celles qui ne le sont que par infection , dans les- 
quelles beaucoup de quartiers sont souvent attaqués à la fois. 
4». Les rues où il y avaitle plus d'enfans vaccinés furent, dans 
les deux villes , respectées par le fléau ; ce fut très-tard que 
k maladie les atteignit. 5^. A Beaucaire, l'épidémie fut à son 
^majriiniiiii en mai I resta stationnaire en juin et juillet, dimi- 
nua après sensiblement, et finit en octobre. Sa marche fut de 
même à Paris , si ce n'est que chaque période correspondit trois 
mois plus tard. 60. A Beaucaire ,. parmi les malades , un dixième 
avait été vacciné , et présenta une éruption que M. Blaud dit 
être une variole modifiée , et dont les modifications consistaient 
en ce que la maladie fut toujours simple , bornée à des pustules 
en petit nombre, isolées, qui ne laissèrent pas de tracer , fut sans 
fièvre de résorption et de maturation , et eut"^ toujours une 
terminaison heureuse. A Paris , sur 584 hommes que l'épidé- 
mie amena à l'hôpital de la Pitié , Sy ont eu la varioloïde, 42 
k varicelle', et sur ces 99 derniers , 66 avaient été vaccinés 
avec succès, et deux avaient eu antérieurement la variole. 
f,M, Blaud établit qu'à Beaucaire, sur a, a 80 individus vac- 
cinés, 6, 9, ou 1 1 an plus, ont été atteints. Il pose en effet les 
deux assertions théoriques suivantes : que la modification pré * 
servatrice opérée par la vaccine , n'est complète qu'autant que 
les pustules vaccinales sont au moins au nombre de deux, c'est- 
à-dire , en proportion de nombre avec la susceptibilité vaf io- 
leose de l'organisation , et qu'autant qu'il j a au moment de 
la vaccination, un état favorable de .l'organisation ; il pense 
d'après cela , que des 20 individus «vaccinés qui lui ont offert la 
variole, 8 seulement peuvent être considérés comme ayant 
«ttbi la vaccine régulière. 8^. Selon M. Blaud, ces pustules va- 
noliqnes grossissent pendant deux septénaires; selon M. BaUy, 
au contraire, elles ont atleint tout leur volume, dès la fin du 
premier. tt y a, selon ce médecin , 72 heures d'invasion, pen- 
dant lesquelles l'éruption se prépare ; au quatrième jour, la " 
peau se montre piquetée en rouge; les jours suivans les pustules 
croissent, et dès le septième elles commencent à se rompre. 
^Qsympt^e précurseur de l'éruption, qu'a toujours remar- 
ié M. Bally, et dont ne parle pas M. Blaud, est la rachialgie 
C.TomkIX. 10 
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lombaire. 90. A Beaacaire, sur 180 malades, on n*en à perdtf 
que 3 ; à l'hôpital de la Pitié, il en périt un cinquième : cette 
différence tient à ce qu'il y a eu plus de varioles confluentes à 
Paris, et à ce qu'il j avait encombrement dans l'hôpital : ce 
n'est pas, dit M. Bally, que l'air altéré change une variole 
discrète en une variole confluentè ; la confluence de la maladie 
est décidée dès le principe du mal ; mais cet air altéré la com- 
plique d*accidens étrangers, et parla influe sur la mortalité. 
10^. M. Blaud n'ayant eu affaire qu'à des varioles discrètes, 
s'occupe peu du traitement ; le but principal de son mémoire 
était de conûrmer l'efficacité de la vaccine : M. Bally déclare 
que malgré toutes les considérations qu'on peut invoquer pour 
prouver que la variole est une maladie inflammatoire , les 
émissions sanguines n'y ont jamais été utiles. 11°. M. Blaud 
croit qu'un de ses malades est mort d'une altération du niéso-> 
céphale. M. Bally n'a jamais trouvé aucune altération appa- 
rente de la substance propre de l'appareil cérébro spinal , bien 
qu'il ait ouvert beaucoup d'individus morts brusquement de la 
variole. la**. Enfin M. Blaud professe l'opinion de Thomson, 
savoir '. que la variole , la varicelle et la varioloïde sont une 
seule et même affection. M. Bally hésite; d'un coté il a vu se 
développer, dans une même chambrée d'ouvriers , les trois ma- 
ladies, et il est certain que jamais les varicelles ne sont aussi 
nombreuses que quand il y a une épidémie de variole : d'autre 
part, cette varicelle survient souvent indépendamment de la 
variole ; son inoculation ne donne jamais la variole ; on peut 
avoir l'une de ces maladies sans l'autre, et l'une ne dispense 
pas de l'autre. Cependant, comme par l'inoculation de la vario- 
loïde M. Bally a obtenu deux fois la varicelle , et jamais la 
variole , il pense qu'il y a plus d'analogie entre la varioloïde et 
la varicelle , qu'entre la varioloïde et la variole. 

82. HlSTOlBB d'une angine MEMBRANEUSE EPIDEMIQUE, quî a régué 

dans le canton de Magnac-Laval (Haute-Vienne) ; par Mazabd, 
de Limoges. — Rappoet fait à l'Académie de médecine, dans 
la séance du 6 juin 1826; par MM. Castel, Lheemikier et 
De^portes. 

Celte épidémie fut fort meurtrière , car la commune de Ma- 
gnac-Laval, qui n'avait auparavant par an que 35 décès, en a 
offert, pendant l'épidémie, 84 de plus. Les enfans surtout ont 

# 
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péri. La mortalité a été phii grande dans les localités où ré- 
gnaient des 'vents froids , dans les villages où les liabitatioos 
étaient basses et obscures. Le rapporteur reproche à M. Ma- 
.zard d'avoir omis beaucoup de détails sur la topographie dos 
lieux ravagés par l'épidémie , de s'être boriic à décrire d'une 
tnanière générale la maladie , au lieu d'en rapporter quelques 
observations particulières, et enfin de n'avoir fait qu'une ouver- 
ture de cadavre. Du reste, la maladie était une angine mem- 
braneuse, déterminant, dès le second jour, la formation d'une 
fausse membrane dans le fond de la gorge ; souvent elle a guéri 
quand elle n'était que pharyngienne , mais elle a presque tou- 
jours fait périr les malades de suffocation et avec les symptômes 
du croup , quand elle a envahi le larynx , la trachée et les 
bronches. La saignée générale, des sangsues au cou , des gar- 
garismes adoiicissans avec addition d'un mélange de quatre 
parties de miel et d'une partie d'acide hydrochloriqne , des 
émétiques ^ des laxatifs , des dérivatifs cutanés^ siaiapismes et 
vésicatoires , ont été les moyens employés. M. Mazard croit 
que la maladie n'a été qu'épidémique , mais non contagieuse ; 
et cependant il conseille d'isoler les malades , parce qu'on peut 
contracter leur mal en respirant leur haleine. Le rapporteur 
wgrette que ce médecin n'ait fait qu'un écrit dogmatique cal- 
-qué sur l'article jingine gangreneuse de M. Guersent, dans le 
Dictionnaire de médecine , au lieu d'un travail clinique qu'on 
Avait droit d'attendre de lui. 

S3. Ratio medendi im scnoLA cliriga mbdica et ciiirurôica ùNt-« 
VïRSiTATiTis RKG. L. M. LANDiSHOTANiU : aunusl. par A. G. C. 
ScHDLTKS, M.-D. , et A. Ekl, M. et Ch.-D. , Prof. Gr. in- 
4^, 4o p. Landshut, 1826; Seidel. 

• L'institution clinique de Landshut est dirigée depuis le mois 
d'avril 1824» par deux savansdontle zèle peut être offert comme 
modèle à tous les hommes placés à la tête de semblables éta- 
Hissemens. 

Le petit in-4**. publié par les Directeurs de l'institu 
tion précitée, présente d'abord un i^pport du docteur 
Scbultes , ^ avec cette épigraphe empruntée à Hippocrate : 
Mïi^ev pX^TTîtv. Dans une courte préface, l'auteur fait sentir com- 
^içn il est du devoir de tout directeur d'une clinique , de pu- 

10 . . 
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blier un compte rendn , soit de la méthode tliéi^pentique em- 
ployée dans son institutictp et de ses résultats , soit de Torgani- 
sation économique de celle-ci. 

Pour accomplir lui-même le premier point, M. Scbulte» 
s'exprime ainsi sur le mode de traitement qu'il a sui^^f: « Me-— 
thodo simplicissima usi sumus , eo quidem studiosius , quia rw— 
tio medendi morbis monstranda erat tironibus , qui^ quamcumque^- 
sequantur methodum , imitando plerumque exeedere soient , ita , 
ut si viderint prœceptorem , vel levissime huic illive rationi iwe— 
dendi indulgere , eadem vix non in omni morbo in œgrorum heces^ 
et exiiiuni impiissime abutantur^ monstrare discipulis , quid almeaB, 
naturain morbis valent ^ non quidjerat; quid sibi petaty non quicsé 
eidem obstrudendum ; nutus ejus speculari y intelligerey iisdem ob — 
temperarey nec eoercere velle optimam rerum omnium matrem^ a^ 
prœcepta theoriarum sœpius inepiarum ; arii salutijerœ , tôt corn— 
mentis et vaniloquiis , tôt crudelitatibus et homicidiis dédecoratœ , 
pristinum , detractis , qnibus dejbrmabatur^ personis mysticis , 
^testituere splendorem nuda tantum veritate comité fûlgentem i 
hoc tum docendi medicinam y tum medendi methodi primum nobis 
semper fecerat et erit argumentum. » On voit que la thérapeu- 
tique de Fauteur doit être aussi simple que celle du vieillard 
de Cos. 

107 malades furent reçus k Tlnstitution clinique pendant • 
Tannée dont il est rendu compte ici , et il est remarquable que^ 
malgré la situation défavorable de l'établissement et d'une 
grande partie de la ville , dans un lieu humide , où l'Isère dé- 
borde fréquemment, la mortalité n'a été que d'un. malade sur 
39. Parmi les cas particuliers , un seul mérite d'être cité , c'est 
celui d'une phthiriase qui fut combattue avantageusement pap 
des bains mucilagineux* 

Une expérience de trente années a appris à M. Scbultes que 
le nitrate de potasse et le mercure employés généralement en 
Allemagne contre les inflammations , doivent être rejetés du 
traitement de celles-ci comme souverainement inutiles; il pré-* 
sente conséquemment le calomel comme un médicament très— 
infidèle ; nous ignorons si ces agens thérapeutiques ont réelle- 
ment vsurpé leur réputation ; mais il est certainement beau- 
coup de cas où ils sont loin d'être insigni/lans , et où il serait 
préférable qu'ils le fussent. 
Le rapport du professeur £kl est non moins intéressant que le 
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précédent. Cet auteur rapporte des essais qu*il a faits pour 
comparer les çffets de l'extrait de belladone , et de celui des 
semences de jusquiame ( préparé selon le procédé de Buchner) 
sur la papille ; le résultat a été une dilatation plus prolongée de 
celle-ci par l'emploi du dernier extrait que par celui du premier. 
M. Ekl a fait usage avec le plus grand succès contre les ulcères 
de mauvaise nature des chlorures de M. Labarraqae ; médica* 
mens dont il a également retiré de grands avantages dans les 
brûhres après la période inflammatoire. Il n'a pas été aussi 
lieoreux à l'égard des ulcères vénériens. H. 

' ^4* 'AABSBElLfiTTBLSB CM SVBNSKA LAKABB-SJELLSKAPBTS JkBBBTEIl. 

— Rapport annuel sur les travaux de la Société suédoise de 
médecine ; par G.-J. Ekstrokm ^ secret, de la Soc. de Stock- 
holm. In-i2y 112 p. Stockholm, 1820. Imprim. de Roselii. 

Nous avons déjà extrait de ce rapport ce qui concernait les 
ravages de la petite vérole en Suède ; uous allons spmmairement 
indiquer d'autres travaux des médecins suédois analysés par 
Je secrétaire de la Socfété de médecine. Notre tâche sera d'au- 
tant plus courte que la plupart des travaux mentionnés dans ce 
rapport , sont ceux des médecins français , allemands et anglais. 
Les expériences de M. Magendie, qui prouvent que les nerfs 
du mouvement des colonnes antérieures de la moelle épinière, et 
les nerfs de la sensibilité des colonnes postérieures , ont été de 
nouveau confirmées par une observation pathologique faite par 
MM. Ahlberg et Retzius.Un homme de quarante ans, qui pendant 
long -temps avait été paralysé des extrémités inférieures tout en 
conservant sa connaissance, mourut à l'hôpital dit Lazaret- Royal. 
A l'ouverture du corps on trouva les colonnes antérieures de la 
moelle épinière altérées à un haut degré et entourées de matières 
extravasées au-dessous desquelles les colonnes inférieures se 
trouvaient dans leur état naturel; les ganglions des nerfs lom- 
baires étaient extrêmement gonflés et rouges. — Une autre ob. 
servation également communiquée par MM. Ahlberg et Retzius 
vient , dit le rapporteur, à l'appui des observations de M. Flou- 
rens sur les fonctions du cervelet en qualité de régulateur du 
niouvement spontané. Un homme de vingt-sept ans ,' porté au 
Lazaret-Royal, dans un état d'insensibilité, y mourut le surlen- 
demain. Ceux qui l'avaient connu, assuraient qu'il s'était son- 
vent plaint de la difficulté de faire des mouvemcns , difficulté 
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qui résistait à tous les efforts qu'il faisait, et qui vers la 
fin de sa vie , l'empêchait même de sortir de chez lui. Quelques 
jours avant sa mort , il eul une partie du visage et toute la par- 
tie inférieure du corps dans un état d'hémi- plégie ; les excrér 
mens et l'urine s'échappaient involontairement. A Tautopsie 
on trouva une tumeur de la grosseur d'une noisette qui pesait 
sur le corps rhomhoïdal du cervelet. 

Un médecin de province , le D^. Meden , a fait part à la Société 
d'une espèce de crétinisme qu'il a observée dans la paroisse de 
Helgam en Wester-Wortland. 

peux anévrismes , l'un à l'arc de l'aorte , et l'autre à l'aorte 
descendante, trouvés sur le mé>iie individu, ont été décrits 
par le secrétaire de la Société. Ayant senti les fortes puisa ti6n8 
d'une tumeur entre la 3*. et la 4*- -cote , il prescrivit , comme 
le fait M. Dupuytren , de l'extrait de Saturne à des doseït 
considérables , ou , alternant avec la belladone , il fit 
saigner et observer une diète modérée et le repos. Les batte— 
mens et la tumeur même diminuèrent par suite de ce traite- 
ment , et l'individu put quitter l'hôpital j mais quelque 
temps après il mourut subitement à la^ suite d'une course 
'eu ville. En ouvrant le corps on trouva un anévrisme delà 
grosseur d'un œuf de poule à l'arc même de l'aorte : il était 
rempli d'une masse coagulée extrêmement épaisse. A l'aorte 
descendante , entre les piliers du diaphragme , il y avait une 
tumeur du volume d'un œuf d'autruche : cette tumeur était 
remplie d'une masse fibreuse à travers laquelle s'était formé 
un canal pour le passage du sang. A l'extrémité de cette 
tumeur, Tartère était ulcéré. M. A.Retzius a fait des recherches 
sur les anévrismes; elles seront insérées dans le prochain vo- 
lume des mémoires de la société. 

MM. Ahlberg etBilberg ont fait part de 3 cas depéricardite: 
après la mort des individus , on trouva que , malgré le traite- 
ment antiphlogistique le plus rigoureux , il y avait eu des exsu- 
dations épaisses de lymphe coagulée tant dans la cavité du pé- 
ricarde que dans le cœur même, qui avait un aspect raboteux ; 
la surface était comme villeuse ( cor vïllosum. ) ; 

Le professeur Aakerman à Upsal a rendu compte, dans le dcr- 
nier volume des Acta nova Soc. scient. Upsal. , d'une ischurie 
qui était jointe à une formation de pierres dans la membrane 
de la vessie, chez un vieillard septuagénaire. L'isrhurie suivi^ 
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oupi'oduisit une sécrétion de mucasités épaisses dans la vessie. On 
CD retira une grande quantité par la ponction \ un an après, le 
malade étant movt d'apoplexie dans un accès de fièvre intermit- 
tente , on trouva la membrane intérieure de la vessie criblée 
de trous remplis par des pien^cs : il' y en avait 18 grosses, 
54 moyennes, et une quantité innombrable de petites II n'y 
a pas de doute que ces pierres ne se soient formées à l'endroit 
oik elles ont été trouvées , et que l'état maladif de la vessie 
n'ait eu un rapport intime à (eur forma tibn , soit qu*il ait aidé à 
celte formation, soit qu*il en ai tété l'effeL Le même professeur» 
failconnaîtredans le mêmeRecueil académique le cas suivant'.lJne 
paysanne de vingt-huit ans, fraîche et forte, bien réglée do- 
pais dix-huit ans , était en mal d*enfant depuis 3 jours, lorsque 
M. Aakerman fut appelé. L'accoucheur trouve le vagin fermé 
par une membrane transversale d'une texture fibreuse. Au 
centre il y avait une petite ouverture. M. Aakerman y inti*odui- 
sit une sonde , et fit une incision cruciale. La tête de l'enfant 
fut trouvée dans sa position naturelle , et à l'aide du forceps on 
le retira sans difficulté. Il était mort, mais bien formé. 

M. Rissler, médecin à Œstersund , a observé un fungus mer 
dullaris du testicule chez un jeune paysan, et qui fut suivi d'une 
tlégénérescenoe des ganglions mésentériques. Le malade 
étant mort , M. Rissler trouva dans la cavité abdominale 
une tumeur attachée par sa b^se entre les lames du mé- 
sentère. Cette tumeur pesait iS marcs. 11 y a beaucoup .d'au- 
tres observations que nous sommes obligés de passer sous 
silence , et dont quelques-unes ont été données d'ailleurs sépa- 
^émeni^nsle Bullelm, D. 

B5.pRACTisc^B Abhànplpng uKBfiR DIE Kbankheitex der Nierem, etc. 
— Traité pratique des maladies des reins; par G. Koenig , 
D. M. In-8°. , Vn, 3op Leipzig, 1826 j.Knobloch. 

Ce volume est l'ouvrage d'un jeune homme qui , à défaut 
d'expérience propre , a su profiter de celle de ses prédécesseurs , 
ft rassembler dans un même ouvrage les observations éparçes 
])ropres à éclairer les maladies des reins. Son Traité, exempt de 
toute spéculation , et vraiment pratique, présente le résultat des 
faits nombreux publiés dans tous les pays , et notamment en 
Angleterre. L'auteur aurait pu cependant donner moins d'éten- 
due au^ hisloices de cas particuliers. Nous reprocherons ,.cacoro 
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à M. Koenig de décrire tontes les conséquences de la népBrite y 
telles que la suppuration , Finduration', la gangrèfne , etc. ^ 
comme autant de maladies particulières , et dé perdre ainsi de 
vue la cause de ces accidens secondaires. N'ayant sous les yeux 
qu'une analyse très-incomplète de rbuvrage , nous bornerons 
là nos réflexions à son égard, de peur de manquer d'exactitude. 
Le jugement porté sur l'ensemble de cet opuscule est extrait 
de Tanalyâe insérée dans les Annales Médicales du, dix* 
neuvième siècle , de M. Pierer , cah. de janvier 1826. H. 

86. Taaitk ses maladies du Cekvbau et di ses membranes ; par J. 

Baylb. In-8*'. Paris, 1826; Gabon. 

M. Bàylé, après avoir rapporté longuement les diverse» 
opinions des médecins anciens et modernes sur la nature de 
l'aliénatiou mentale , expose le résultat de ses recherches à ce 
sujet. Placé comme élève interne dans la maison royale de 
Charenton , il observa que les lésions de méninges étaient 
extrêmement fréquentes chez les aliénés , et il crut voir qu'il 
existe un rapport constant et direct eUtre ces lésions et cer^ 
taines espèces de délire ; il en conclut que l'inflammation chro- 
nique des méninges devait jouer le principal rôle dans I^étio- 
logie des maladies mentales. En 1822 l'auteur fit de ce point 
de doctrine le sujet de ^a dissertation inaugurale. C'est la même 
idée que M. Bayle soutient et développe dans le volume qu'il 
irient de publier » idée qu il regarde comme neuve , quoiqu'il 
sache mieux que personne qu'elle appartient entièrement à 
M. Royer-GoUard , et que ce médecin la professa pendant dil 
années sans beaucoup de succès à la Faculté de médecine. 

L'ouvragé de M. Bayle est divisé en deux parties. La pre- 
mière est composée d'un recueil d'observations nombreuses; la 
seconde, consacrée à la description de la méningite chronique^ 
traite de ses causes , de ses caractères anatomiques , de son 
histoire générale , de ses signes et de son traitement. 

Les observations ou histoires particulièpes sont divisées ea 
sept groupes. / 

Oans la première série on voit la méningite chronique, avec 
les altérations organiques et les symptôme» qui lui sont le plus 
ordinaires. 

Celles de la seconde présentent des épanchemens séreux 
très-abondans et une paralysie incomplète tiès-coasidùable^ 
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Dans fa tIrôUième se trouvent les observations de méningite 
chronique compliquée d'encéphalite consécutive. 

Les observations de la quatrième série sont caractérisées 
par l'existence d'une fausse membrane entre les deux feuillets 
^de l'arachnoïde. 

Celles de la cinquième ofiPrent la complication de l'inflamma- 
tion des méninges avec différentes affections cérébrales. 

Celles de la sixième sont des exemples de guérison ou d'amé- 
lioration de la maladie. 

Enfin , dans la septième série l'auteur rapporte des histoires 
de méningites chroniques extraites de différens ouvrages^ 

Dans la secondé partie de son volume M. Bajle s'occupe des 
casses prédisposantes, qu'il divise en physiques et en mprales. 
Les causes physiques sont subdivisées en hygiéniques et en 
pathologiques. 

Les causes hygiéniques sont le sexe, l'âge, le tempérament, 
l'intelligence et le caractère , le»- professions , l'hérédité , cir^ 
cutnfusa , applicatà , ingesta , gesta et excréta, * 

Les causes pathologiques , beaucoup moins nombreuses que 
®s premières , sont le plus souvent l'hypertrophie du ventri- 
v^e gauche du cœur, la suppression du |lux hémorrhoïdal , 
^ d'une saignée habituelle , la céphalalgie, d'anciens accès 
aliénation mentale, le rhumatisme et la suppression de 
^^tre». 

. les causes morales ne concourent pas moins puissamment 
^Q les causas physiques à la production de la méningite 
^hinique. Les plus fréquentes sont les chagrins et les travaux 
ânt4ectuels. 

l^ayle regarde la congestion cérébrale comme la cause pro** 
chaii de la méningite chronique. Passant ensuite à la desr- 
criptiQ des caractères anatomiques de cette maladie , il indique 
comm altérations principales une congestion sanguine plus ou 
moins^onsidérable , et une* infiltration séreuse dans la pie- 
mère, arachnoïde, suivant lui, est opaque et épaissie à des 
degrés nés ; sa résistance est augmentée ; sa surface céré- 
brale CQracte des adhérences avec la substance grise , et sa 
surface Ire se couvre de granulations, d'exsudations albu<^ 
mineuse« de fausses membranes et de caillots sanguins. Ces. 
lésions otipent constamment, suivant M. Bayle, les por- 
tions des ^ninges qui tapissent la convexité et la face interne 



i46 Médecine. N^. 86. 

des héiuisplières cérébraux , la partie sabjacente de T intérieur 
du cerveau , Farachnoïde ventriculaire , et le feuillet aracbnoï- 
dien de la dure -mère qui est contigu aux bémisphères. 

À.près avoir exaoïioé successivement l'état de l'appareil d6 
relation et des autres viscères cbez les individus affectés de 
méningite cbronique , l'auteur trace Tbistoire générale de cette 
maladie : 

1^. Prodromes ou signes précurseurs. Souvent ils manquent, et 
alors la maladie débute d'une manière brusque ;. n^is le plas( 
ordinairement elle s'annonce par des absences dans la mé- 
moire, une paresse, une inattention qui ne sont' pas habi- 
tuelles; ou bien par une exaltation remarquable dans les actions, 
le caractère , ou la pensée. 

a . Symptômes de la méningiU chronique. L'auteur divise la 
durée de la maladie en trois périodes distinctes. 

La première est «caractérisée , suivant M. Bayle^ par un état 
de monomanie ambitieuse , et par un embarras de la langue. 

La seconde est marquée par l'augmentation du délire ambi- 
tieux , qui devient plus gigantesque , suivant l'auteur , par 
l'exaltation , la fureur , etc. 

La troisième période. succède souvent à la première ; et 1# 
malades perdent l'intelligence et la mémoire. Ils conservet 
néanmoins, suivant M. Bayle, toujours la prédominance co- 
dées relatives aux grandeurs. Cette période est subdivisée ^n 
trois degrés. Premier degré : intelligence profondément altéfC, 
perte de la mémoire , réponses à' peine justes; mais toujofs » 
suivant M. Bayle, les idées, quoique bornées, sont tourées 
vers l'opulence, les grandeurs, etc. Deuxième degré : syq>to-, 
mes semblables, mais plus intenses; paralysie incomplet des 
membres inférieurs , des sphincters du pharynx , etc. affai- 
blissement des forces. Troisième degré : stupidité ou ^nbé— , 
cillité complète , et paralys e générale. 

L'auteur explique ensuite la prédominance des idéf ambi- 
tieuses par le siège de la méningite , qui occupe le plu»>*iyent, 
suivant lui , la partie du cerveau regardée par M. Ga comme 
l'organe de 1 ambition. Il combat les opinions recels sur le 
siège de l'intelligence, ne veut reconnaître ce siégeai dans la 
substance grise, ni dansla blanche, et fiait pourtant p conclure, 
contradictoirement avec ses observations, que laliéition men» 
laie est l'effet de l'irritation de la substance grise d^erveau; et 
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pour en revenir à son idée f^ivoritc , il veut que cette irritation 
soit le résultat d'une aifection chronique des méninges. 

Le traitement de la méningite chronique termine ce volunie ; 
il est préservatif ou curatif. Il doit être antiphlogistique dans 
les deux premières périodes, et consister dans la dernière en 
dérivatifs , en hoissons laxatives , etc . 

En résumé, cet ouvrage doit être considéré comme le déve- 
loppement de l'opinion de Royer-Collard , qui , sans une mort 
prématurée , aurait sans doute écrit sur ce^ sujet quelque chose 
déplus clair et de plus positif que ne l'a fait M. Bayle. 

PlNSL ûls. 

87. Cas d'uni ArFECTiON cérébrale oomt lbs symptômes dut Été 
considébablement mitigés pour quelque temps par la forma- 
tion d'un abcès sous l'aisselle gauche ; et où l'on a trouvé , 
après la mort , une effusion séreuse dans le cerveau et une 
tQiQçur dans le cervelet , traité par le docteur Lathan , à 
l'hôpital de Saint -Barthélemi. { London med, and pkys. 
Journal; juillet , 1 826. ) 

Sarah Davenport, âgée de 35 ans, fut reçue à l'hôpital de 
Saintf-Barthélemi , à Londres, le ni novemb. i8a5. Elle avait 
souffert, depuis 3 mois, des maux de tête qui étaient devenus 
insoppx)rtables dans la dernière quinzaine , et qui avaient dé- 
terminé la malade à chercher du secours. On lui avait mis des 
sangsues , des ventouses scarifiées et un séton à la nuque , mais 
sans soulagement. Avant la maladie actuelle elle avait souffeit 
dune affection syphilitique pour laquelle on l'avait soumise à 
une forte salivatiou. 

Lorsqu'elle entra à l'hôpital , elle présentait toutes sortes de 
'7^pt6mes hystériques; sa marche était chancelante, mais sans 
paralysie.-,— On prescrivit des antispasmodiques et des purgatifs, 
bientôt elle ne put plus marcher ni lever la tête de son oreiller. 
^Q appliqua des sangsues et des ventouses scarifiées à la nuque 
^^08 en obtenir de soulagement. On essaya l'effet d'une nou- 
velle salivation , mais les forces diminuèrent à un point qui ne 
P^nnit pas de continuer ce moyen. L'huile de térébenthine, 
*e sulfate de quinine, la ciguë, la belladonne , etc. , furent 
employées successivement, mais inutilement. 

^ est à la mi-janvier qu'elle ressentit de fortes douleurs sous . 
* aisselle gauche. En examinant l'endroit on le trouva sensible 
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et tuméfié. En deux jours de temps il s'y présenta une fluctua- 
tion ; on y fit une incision, une quantité énorme de pus en* 
jaillit y et pendant 5 semaines il en sortit au moins une pinte 
par jour. 

Pendant cet intervalle le mal detêteavai^ entièrement cessé ^ 
la malade se levait, se promenait dans la salle, disait être dé- 
gagée de toute souffra/ice et ne doutait plus de sa guérison. 

Mais révacuation purulente diminua de jour en jour,, et cessa 
tout-à-fait. Dès lors les douleurs de tête revinrent et augmen- 
tèrent jusqu'au degré où elles avaient été auparavant. On mit 
un large cautère sous Taisselle gauche pour rappeler l'é- 
vacuation purulente, mais en vain. On essaya pendant 5 se- 
maines une nouvelle salivation , tout fut inutile. — Durant le 
mois de mai, jusqu'au i*^. juin où elle mourut , on se borna à 
tenir le bas-ventre libre par des purgatifs , et à calmer les dou- 
leurs par de l'opium. 

La douleur :$' étendait ftnr toute la tête , mais elle affectait 
particulièrement l'c^cciput; elle était continue , mais plus forte 
à 2 heures du matin ; elle augmentait par chaque mouvement 
de tête ou des muscles de la face. Vers le soir elle pouvait ou- 
vrir les yeux et avaler quelque aliment liquide. A la fin les in« 
ter^missions de douleurs furent plus courtes ^ et pendant la-der^ 
nière quinzaine d'affreuses souffrances étaient permanentes. 
Pendant les trois derniers jours de la vie la jambe gauche fat 
paralysée, mais la malade conserva ses sens et son intelligence 
jusqu'au dernier moment. 

A l'autopsie , le cerveau et les méninges paraissaient un peu 

plus vasculaires que dans l'état ordinaire. Il y avait quelque 

épanchement séreux sOus l'arachnoïde , et à peu près deux onces 

de liquide daps les ventricules latéraux. La membrane qui. ta-» 

, pisse les cavités cérébrales s'était épaissie considérablement. 

A la base du cervelet , des deux côtés , surtout du coté* gaa* 
che, sortait une tumeur, de l'apparence et de la consistance 
' d'un cerveau de foetus {foetal brain) , qui paraissait former ime 
portion du cervelet; elle recouvrait la partie postérieure et les- 
deux côtés delà moelle épinière , surtout les nerfs accessoires , et 
s'étendait en bas , sous la dure-mère, jusqu'à la 6*^. paire cer- 
vicale , mais elle ne renfermait aucun de ces nerfs dans sa 
substance. Le reste du corps ne présentait aucune maladie. 

Sfurzheim. 



Médecine. 149 

B8.' Cas l»*AFFSCYlOIf CEbIbBALB accompagnas d'uHB iBlITAblLlTK KX- 

TBAOBBiMAiBi 01 l'bstomac , et OÙ l'oo a trouvé , après la mort, 
des tubercules dans le cerveau , et un ramollissement du cer- 
velet; traité par le docteur Ghambibs ^ à l'hôpital de Saint* 
Georges. {Ibidem.) 

Marg. Miles , âgée de ^o ans , femme mariée , fut reçue à 
l'hôpital d^ Saint-Georges, le 17. mars f8a6. Elle se plaignait 
de douleurs lancinantes dans Tocciput , d'une légère tuméfac- 
tion du côté gauche de la tête, et d'un vomissement qui se 
renouvelait aussitôt qu'elle prenait la moindre chose, soit so- 
lide, soit liquide, ou une position verticale. Le pouls était mou 
et de 90 pulsations dans une minute , la langue rouge ^t un 
pea sèche , la peau fraîche , l'urine libre , mais le bas ventre 
constipé , l'abdomen ni tendu ni sensible , les règles suppri- 
mées depuis trois mois ; et depuis lors la malade avait un mal 
de tête qui , a^ commencement , diminuait vers le soir , mais 
qui devint permanent vers la £n. 

Tontes sortes de remèdes furent employés , tels que du mer • 
cure , un cautère à la nuque , un vésicatoire à Tépigastre , de 
l'opium, d'autres narcotics et anodins; mais rien n'allégea les 
donlears , 'n'arrêta le vomissement, et elle succomba le 21 avril 
épuisée de douleurs et d'émaciation. 

A la dissection on ne trouva dans l'abdomen que quelques 
glandes mésentériques gonflées ; dans le thorax , il y avait d'an- 
ciennes adhérences de la plèvre du côté droit, et au milieu du lobe 
postérieur droit du cerveau une petite tumeur, de la grandeur 
d'une noisette , d'une couleur cendrée et d'une consistance 
plus molle que celle du cerveau. Une masse semblable érait 
<lans la partie inférieure du lobe postérieur de l'hémisphère 
gauche. Les ventricules latéraux contenaient à peu près 3 onces 
^e sérosité. Le lobe gauche du cervelet était presque entière- 
ment détruit par un foyer de suppuration dans l'intérieur , et 
la substance du cervelet autour de l'abcès était endurcie. Le 
'^te du cerveau et du cervelet ne montra pas plus de vascula- 
rité qu'à l'ordinaire. SpuRZHErM. 

^9* Cas d'AFFXCTION ciRSBRALB ACCOMPAGIIES de STMPtÔmES HYSTE- 
RIQUES , où l'on a trouvé des tubercules jaunes dans le cerveau 
et dans le cervelet ; traité par Le docteur Hawsibs , à l'hôpital 
de Hiddlesex. {Ibidem.) 
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Jean Youden , âgé de q3 ans , fut reçu à l'hôpital de Middle - 
sex le 1 1 avril i8a6. Ce jeune homme , pendant les dernières 9 
semaines, eut fréquemment des attaques épileptiques , et à son 
entrée à l'hôpital il souffrait de grandes douleurs' dans les han- 
ches et dans la région des reins ; il avait des hémorrhoulesi et 
une difficulté d'uriner (dysurie). 11 avait perdu en partie la moi- 
tié des extrémités inférieures. Cependant il n'était pas paralysé, 
car il pouvait mouvoir ses jambes dans toutes les directions , 
quoique avec difficulté. La langue était chargée et l'abdomen 
constipé. Il n'eut point d'attaque épileptique jusqu'au 8 mai. 
Ses accès ressemblaient à ceux d'hystérie. Ils commencèrent par 
un frissonnement comme dans la fièvre intermittente , tandis 
que la peau restait chaude et humide ; le pouls monta jusqu'à 
i5o pulsations dans une minute. Le malade ne perdit pas en- 
tièrement l'usage des sens , cependant il se plaignit d'on étour- 
dissement. On fut obligé 'de vider l'urine par la sonde. 

On a eu recours à une grande variété de médicamens dits 
antispasmodiques, aux sangsues, à des vésicatoires, au mercure, 
à l'opium , à l'huile de térébenthine et à tout ce qu'on emploie 
contre les hémorrhoïdes et l'hystérie ; ^ais le malade succomba 
le 29 mai. Pendant 3 jours, avant la mort , il resta dans un état 
comateux et rendit involontairement les fèces. 

A l'ouverture cadavérique on trouva une hydatide à la sur- 
face antériei|re du foie ; une petite collection de pus immédia» 
tement sous les tégumens du sternum ; l'arachnoïde un peu opa- 
que ; une once de sérosité dans les ventricules latéraux , la sub- 
stance cérébrale très-ferme et des tubercules jaunâtres dans la 
substance du cerveau et du cervelet. Ceux dans le cerveau , au 
nombre de 4 à 5", étaient principalement vers la base et près de 
la substance corticale. Ceux du cei-velet, en plus grand nombre, 
étaient plus dans l'intérieur. Etant coupés, ils ressemblaient 
aux tubercules scrophuleux des poumons ; ils étaient plus ou 
moins denses et plus ou moins développés. ' Spubzheim. 

90. Observations sur l'hydrocéphale des enfans; par le docteur 
G. Barkhausen, à Brème. [Njre Hygœa.'yiW, 1824.) 

Ayant traité 1 6 fois dans le courant de 8 mois des hydrocé- 
phales aiguës, et ayant ouvert plusieurs enfans qui en étaient 
morts , l'auteur a été frappé du rapport qui existait entre l'état 
du cerveau et celui du bas- ventre. Piresque toujaursil a vu tout 
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le canal intestinal altéré dans sa texture. Chez deuxhy<lrocépha- 
lestoat l'estomac était ramolli et semblable à de la gélatine mêlée 
de sang. Dans un des cas y la membrane interne de l'estomac 
était, surtout dans sa partie inférieure y dans un degré d'altéra- 
tion tel que la surface interne de l'estomac ressemblait à un 
filet. Les parois des intestins étaient aussi altérés, ayant des 
boutons remplis de matière ; dans les intestins minces on les 
trouva par groupes , tels qu'on décrit Jes glandes de Peyer, 
mais dans le rectum on les trouva isolés , quoique souvent en 
quantité innombrable. Ils ont , à leur centre , une petite 
ouverture par laquelle s'échappe une matière claire. Les au- 
tres organes du bas-ventre ont paru sains. M. fiarkhausen 
promet de recueillir de nouvelles observations sur ce rapport 
remarquable entre le bas-ventre et le cerveau dans les maladies 
céphaliques. D. i 

91. Recherches tendant a éclairer quelques roiNTs de la doctrine 
DIS H 7B0SES ; par Colson, de Beauvais , D. M. P. [Rapport 
fait à r Académie de médecine (section de chirurgie) dans la 
séance du i6 mars 1826.} 

M. Hedelhofer ^ en son nom et aux noms de MIM. Forestier 
ftSmery, a fait Un rapport sur ce mémoire, qui contient dans sa 
i'*. partie 12 observations de névroses : une chorée chez une 
fille de 19 ans , provoquée par un exercice fatigant et l'expo- 
sition au soleil pendant un jour de grandes chaleurs , et gué- 
ne par des saignées locales et des afFusions d'eau tiède le long 
^e la moelle épinière : une gastralgie , vainement combattue 
par des saignées locales et la diète , et qui céda au contraire à 
^cs excitans et à l'exercice du cheval : un cas d'hystérie chez 
ITiomme (i), et deux autres chez deux femmes, vainement 



(1) Je crois qu'il serait difficile de trouver un terme plus impropre 
pour désigner chez Thomme une affection nerveuse de quelque na- 
tare qu'elle puisse être et quelque analogie qn elle puisse présenter 
•lans ses symptômes avec ceux qui caractérisent cette maladie chez la 
femme; car hystérie vient du mot grec p^^j/»*, matrice, et parce qu'on 
place dans la matrice le siège de cette malad le qui attaque spéciale- 
^^t la femme ; quancl bien même on penserait , avec d'autres au- 
teurs , que tout le système nerveux est affecté , il n'en est pas moins 
vrai que le mot hyâtérie me parait être détourné de son acception , 
puisqu'il faudrait toujours admettre que l'état de la matrice a été la 
«use première de cette affection. N. du R. 
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wu 9 en particulier sur la phl^masie chronique arec en^i^ 
gement dn col de cet organe , et sur les aTaintages de l'ap- 
plication immédiate des sangsues dans cette a^aladie ; par 
1,'^. GciLsuT y prof, de la Faculté de Médecine, de Paris, 
etc. In-S*. de 137 p. Paris, 1826; Baillièret. 

Cet ouvrage est dirisé en trois parties : dans la première » 
l 'an tenr répondant, mot à mot, au mémoire lu àrAcadémîe 
rojale de médedoei le 9 juin 1821 , et qui avait pour titre : 
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Sur un moyen de traitement qui parait devoir être dune grande 
utilité dans certaines maladies de l'utérus. Les deux autres par- 
ties contiennent de nouvelles recherches sur le même sujet, 
etpeuvent être considérées comme le développement de la pre- 
mière. 

M. G. . . commence par passer en revue les causes des plileg- 
ma$ies de Tutérus^ et signale comme les plus fréquentes l'abus 
du coït, d'autres phlegmasics rhumatismales et goutteuses, le 
transport d'un érysipèle vague , ou la présence de certains vi> 
rns. Ou nous comprenons bien mal la pensée de l'auteur, ex- 
primée plus explicitement dans un autre endroit de son ou- 
vrage, oii il veut dire que le rhumatisme, la goutte et Térysipèle 
sont des affections sui generis , susceptibles de 9e ûxer sur l'u- 
ténis. Que l'utérus, organe essentiellement musculeux et vas- 
cnlaire, et revêtu en outre, si non à sa face interne, au moins 
dans sa portion qui fait saillie dans le vagin , d'ù ne membrane 
muqueuse , présente des lésions qui participent du rhumatisme 
et de l'érysipèle , ou , en d'autres termes , des lésions propre» 
iux tissus musculaire, cutané et muqueux, c'est ce que tout 
le monde conçoit; mais que la goutte, propre aux articulations 
età leurs annexes, puisse se transporter, avec tous ses attributs, 
ailleurs que dans d'autres parties des systèmes tendineux , car- 
tilagineux et synovial, c'est ce qui paraîtra extraoïxiinaire. £a 
attendant que l'auteur nous ait démontré à quels caractères on 
reconnaît les affections goutteuses des organes utérins , pulmo- 
' naires et gastriques , quelles traces leur passage laisse après 
elles, nous continuerons de croire que chaque tissu offre des 
lésions qui lui sont propres et qui empruntent des caractères 
partiealiers de la nature de ce tissu même; que, partant, les 
<^rganes complexes doivent présenter des variétés de lésions 
l'elatives au nombre de tissus qui entrent dans leup composi- 
tion, et que tel mode de traitement applh:able à iin système 
Malade peut ne pas convenir à un système différent : nous 
ïious garderons bien du reste de traiter àUgnorans ou dinexpé- 
^fnentés tous ceux qui , professant une opinion contraire à la 
ïï^tre , pensent que les causes rhumatismales et goutteuses éten- 
^^t leur influence sur V inflammation elle-même, La répugnance 
insurmontable que nous avons à admettre un mode particulier 
^'inflammation qu on pourrait appeler goutteux y nous a conduit 
C. Tome IX. ii 
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à donner quelque étendue à ces remarques ; ce qai ne non» 
empêchera pas de reconnaître que les phlegmasies penvent être, 
dans 'certaines circonstances, fixes , et dans d'autres , mobiles. 
On ne peut contester sérieusement ce point de doctrine , con- 
firmé par Tobservation journalière et aussi ancien que la 
médecine ^le-même , et il n^est pas de médecin qui n'ait vu 
. des terminaisons par délitescences ou par métastases inflam- 
matoires. 

M. G y poursuivant l'énamération des causes sous l'in- 
fluence i»édlate ou immédiate desquelles se développent les 
phlegmasies de l'utérus , omet de parler des pessaires et de» 
éponges, dont l'usage dangereux peut figurer au premier rang 
des causes occasionelles de ces inflammations et des altérations 
de tissu qui en sont la suite presque inévitable. 

La considération de toutes ces causes ^ auxquelles M. G 

ajoute la situation déclive de la partie affectée, explique , ainsi 
qu'il l'établit avec justesse , comment, sur cent phlegmasies 
de l'utérus , il y en a 90 qui occupent son col. 

L'auteur reconnaît les difficultés sans nombre dont est en-^ 
touré îé diagnostic de ces affections , lorsqu'elles n'ont pas un 
caractère très-aigu ; et ne se dissimule pas le peu de confiance 
que l'on doit accorder aux nuances de colorations diverses que 
peut offrir le col de la matrice. Il va même jusqu'à dire que les 
ehangemens à cet égard penvent être assez considéral>les, le 
fond de l'affection restant, en apparence , le même. 

Peut-être M. G... aurait-il dû (et ce ne serait pas la partie 
la moins neuve , ni la moins instructive de son 'ouvrage ) dé-* 
trire d'abord l'état normal du tissu de l'utérus, si différent sui- 
vant les âges et selon les époques de l'a vie où on l'observe ; 
car il est tantôt rouge et mou, tantôt dur et blanc, et même 
' d'apparence éburnée et cartilagineuse ; puis énumérer les 
divers états physiologiques par lesquels passe incessamment 
cet organe : rappeler à l'attention des praticiens ces différences 
périodiques de forme , de situation , de volume , de poids , de 
couleur, de deûsité , d'épaisseur et de consistance , confondus 
si souvent avec des altérations de texture. C'eût été les mettre 
en garde contre une foule d'erreurs sans cesse renaissantes. 
Sans ces. méprises, la science posséderait-elle tant d'histoires 
merveilleuses de cancers ou de squirrbes partiels emportés, 
«a désespoir de cure , et guéris sans récidive ? 
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Nous ne dirons pas que les promesses des auteurs soient 

soavent vaines et trompeuses, et que M. G... ait marché à 

l'imitation de tous ses devanciers passés , présens et futurs ; 

mais, pour notre profit et celui de tous , nous aurions désiré 

voir réalisées en 1 836 les promesses de 1 82 1 , époque où M. G. . . 

nous faisait espérer , sur certains points obscurs du diagnostic, 

des données prochaines, précises et rigoureuses. Cependant, 

Ji part ces lacunes dont nous nous plaignons, M. G. . . exprime, 

sur le diagnostic, beaucoup de vérités utiles, malheureusement 

trop éparses dans son ouvrage. Nous allons transcrire quel* 

ques-uns de ces passages. 

« Parmi les malades , les unes ne se plaignent que de maux 
de reins^^ de quelques douleurs rhumatismales ou scifUiques^ 
^nn simple echatiffernentj à' aménorrhées ou defluturs hlanches\ 
les autres accusent des règles trop abondantes , ou sont regar- 
dées comme hjrste'riques ; celles-ci ne ressentent qu'un poids 
qai les gêne ; celles-là croient avoir une descente de matrice , 
ou témoignent leurs regrets d*être stériles; enfin la maladie 
peut exister sans avertir de sa présence la femme qu'elle me- 
nace si cruellement.... 

» Cependant des engorgemens plus ou moins considérables 
s'établissent -sur cet organe , et leur passage à Tétat de squir- 
ilieet de cancer , bien qu'il s'opère lentement et d'abord in- 
sensiblement, n'en est pas moins redoutable... 

> Un engorgement du col de l'utérus , qui aurait la consi- 
stance sqniiriieuse, et serait parfaitement indolent, nous jpré- 
seoteraity d'après les travaux des modernes, l'idée d'un 
iqairrbe de cette partie, destiné à subir la dégénérescence 
ttncérense ; au contraire la même tumeur , avec sensibilité 
augmentée, bous donnerait Tidée d'une phlegmasie..... £h 
bien ! n<ms avons trouvé sur la même personne, sur la même 
tumeur , de consistance sqnirrheuse , tantôt une sensibilité 
plus ou moins vive ; et quelquefois une douleur exquise , 

tantôt une indolence complète La notion de la durée de 

ces symptômes est ici indispensable pour former un juge- 
ment assui^. Un toucher isolé ne suffit pas pour prononcer 
«UT ces matières ; il faut toucher plasieurs fois ; il faut aider 
8on diagnostic de tous les signes rationnels , et ne pas trop ac- 

II . 
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» corder à Tunique caractère ou de sensibilité douloureuse ^ on 
I) au contraire d'indolence. 

M Point de doute que dans les cas douteux le spéculum^ 
y» c'est-à-dire les renseignemens que procure la vue, ne puis- 
» sent être d'une grande utilité.... 

Ce qui suit nous paraît surtout plein de justesse et digne de 
toute l'attention de l'homme de l'art.. 

« L'hystérie , maladie très-fréquente chez les femmes, résulte 
» souvent, et le plus ordinairement peut-être, de la simple 
» phlogose de l'utérus , et elle peut être guérie alors par les 
» antiphlogistiques seuls , sans aucun antispasmodique. Mais il 
» ne faut pas entendre par hystérie toutes les affections qui ont 
M été appelées de ce nom. On a en effet donné au mot hystérie 
» une extension trop grande et qui comprend , selon quelques 
I» auteurs , des affections nerveuses qui n'intéressent évidem- 
i> ment que l'encéphale et les parties supérieures du prolon- 
» gement rachidien et les nerfs soumis à leur, influence : c'est 
» un reproche que l'on peut faire à des dissertations tontes 
» modernes. » 

Personne , ce me semhle , n'a saisi , d'une manière plus ju- 
dicieuse et plus conforme à la saine observation , le caractère 
propre de l'hystérie que M. Laennec. Ce savant professeur, dont 
les sciences déplorent la perte récente (dans son cours au Collège 
de France, ï8a5-a6), a rangé l'hystérie dans les affections 
qu'il désigne sous le nom de rachialgies ^ et ne l'a point dis- 
tinguée de l'hy j^ocondrie ; le seul symptôme , la sensation du globe 
ou de la boule hystérique^ qu'on pourrait ne pas croire communes 
à ces deux affections , pour être rare chez les hommes , ne s'y 
montre pas moins quelquefois , « appuyé, dit-on, sur des ob- 
» seryations , lesquelles sont en effet des observations d'hys- 
» térie, sans hystérie. «(Voy, ci-dessus la note du n°. 91, p. i5^.) 
» Pour nous , nous avon» rencontré un certain nombre 
i> à! hystéries vraies ^ qui n'étaient que de simples plilogoses du 
» col de l'utérus, ou en dépendaient essentiellement, et qui 
» ont été guéries par des saignées supérieures^ sans aucun an- 
)) tispasmodique , et nous ne sommes pas les seuls qui ayons^ 
» fait de semblables rencontres : M. le professeur Désormeaux 
» nous en à rapporté plusieurs exemples fort remarquables. 
» Mats que les praticiens se rappellent ces circoustances où 
V cédant à d'heureuses inspirations, ils ont, après avoir épuisé 



Médecine. i^j 

» le« ressources des anljjiâpasinodiques , employé de larges sai- 
» gnécs daLras, chez des hystériques menacées de suffocation, 
» et qui, dès-lors, ont été presque immédiatement guéries; 
X sans doute que , dans ces circonstances , il s'agissait de l'état 
» que nous signalons en ce moment, w 

Bien que pénétré et convaincu même par sa propre expé- 
rience de l'efficacité du traitement qu'on oppose d'ordinaire aux 
engorgèmens ixérins dépendans d'une phlegmasie chronique, 
M. G. , dans un cas où cet ensemble de moyens demeura sans 
effet, conçut l'idée de faire appliquer des sangsues sur l'engor- 
gement lui-même, immédiatement sur la lèvre épaissie du 
museau de tanche. Cet essai ayant été suivi , au bout de quel- 
ques heures , pour ainsi dire , de changemens considérables et' 
salutaires , M. G. répéta son expérience, et obtint, notammept 
dans Itf second cas qu'il rapporte, un succès presque inespéré, 
pepuis, de nouveaux faits sont venus établir l'efficacité de cette 
méthode , dont nous avons pu nous-même juger les effets à la 
Maison de santé, dans le semce du professeur Duméril , qui 
la mit en pratique dès l'instant où son auteur l'eut communi- 
quée à l'Académie de médecine ; et nous pouvons assurer que, 
pour les cas d'engorgement utérin où elle fut mise en usage, 
01^ obtint une amélioration s'ensible dans l'état de l'organe : 
encore est-Il juste de dire que , si ces succès n'ont pas été du- 
rables et plus, marqués , c'est que nous avions à traiter des 
fertraes d'une basse condition, qui, se croyant guéries dès 
qu'elles se sentent soulagées, abandonnent bien vite la méde- 
cine et le médecin, qui exigent d'elles de la persévérance, de 
^à docilité , des privations et du régime. Nous sommes bien^ 
lolo de penser que de semblables insuccès motivent l'éloigne- 
meut dfi docteur Chomel pour cette application immédiate ;. 
mais ce médecin pourrait-il justifier son opinion lorsqu il re- 
garde ce mayen comme contraire aux contenances sociales, 
(Art. Méirite; nouv. Dict. de luéd.) Pour être conséquent 
dans ses principes , il lui faudrait renoncer ù traiter toutes les 
maladies des parties intérieures de la génération , à remédier à 
tous les vices de situation de la matrice , à extirper toute es- 
pèce de tumeur du vagin et de l'utérus , eniin à se livrer à 
toutes les opérations que le travail préparatoire ou les suites 
d'un accouchement laborieux peuvent rendre indispensables. 
S'il était une opération qui blessât les lois de la bienséance et 
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de la morale , assnrémeiit ce serait celle do toucher : ancna 
casuiste nj a encore songé. M« G. , en recherchant si ce mode 
d'application avait été tenté par d'antres avant Ini , a découvert 
que r apposition des sangsues, dans l'intérieur même du vagin, 
avait été mise en pratique par un médecin de Ferrare du dix- 
septième siècle^ Nigrisoli, imitateur de Zacutns Lnsitanns, 
qui paraîtrait l'avoir employée le premier. Les nombreux 
succès que Nigrisoli et un de ses confrères obtinrent avec ce 
roojren» l'avaient fait mettre à la mode chez les femmes de 
Guastalla. Nigrisoli a consigné , dans un petit traité > les avan- 
tages de cette méthode. 

L'étendue que nous avons donnée à l'analyse de cet ouvrage 
nous forçant d'abréger ce qui nous reste à en dire , nous ne 
parlerons pas des précautions à prendre dans l'emploi de ce 
moyen de traitement , toujours facile , peu douloureux ; et qui 
peut être confié à une sage-femme intelligente ; et nous nous 
bornerons à dire que M. G. conseille de ne jamais 'séparer le 

I 

spéculum du tpucher méthodique , de combiner toujours l'em- 
ploi du traitement géoéral avec celui de f application immédiate^ 
et qu'il donne , sur tous les spéculum anciens et nouveaux 
qu'il décrit y une préférence bien méritée au spéculum brisé ou 
à branches , dont l'invention est due à M*"'. Boivin. Nous qui 
avons vu todtes les applications utiles , soit au. diagnostic , soit 
au traitement des affections de l'utérus, dont cet instrument 
est susceptible , nous joignons ici notre témoignage à celui de 
Fauteur. 

Nous ne signalerons pas dans cet ouvrage l'incorrection , 
l'impropriété ou rinconvenance de certaines expressions , telles 
que^: le bol excrémentitiel y des saignées supérieures ^ celte volupté 
dont on parle tant , etc. etc. ; nous préférons renvoyer le lec- 
teur, qui voudrait avoir une idée de la singularité du style de 
M. G. , pour ne rien. dire de plus, au morceau sur la pudeur^ 
qui termine soà ouvrage. L'un des chefs du premier enseigne- 
ment médical de l'Europe , HMf. G., devrait savoir mieux que 
nous quelles obligations impose ce titre onéreux , et quelles 
sont les exigeances du public éclairé envers ceux qui occupent 
ce poste éminent. 

Terminons en disant que cet ouvrage , dans lequel l'auteur 
fait preuve de beaucoup de conscience, mérite d'être dans le» 
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jnams des praticiens , qui ne sauraient le consulter sans intérêt 
€t sans utilité. A. L. Cassah. 

93. Urbki das YERBREcnEii DBS K1NDBRM01D8. «— Sur l'infanticide ; 
par M. S.-P. Gars, avocat à Celle. In-8". Hanovre, 1824* . 

Cet écrit est un commentaire juridique, physiologique et 
psychologique des articles 35 et 1 3 1 du codé pénal de Charles- 
Quint, des articles \B'] et i58 du code pénal du royaume de 
Bavière, et des §§ 38 1 et 385 du «ode criminel pour l'empire 
^e Russie. L'auteur a pour but principal de faire ressortir les 
«lifférens états morbides des femmes pendant le travail de l'en- 
.fantement, qui peuvent oter à celles-ci le moyen de secourir 
leurs enfans qui viennent de naître, lorsqu'elles accouchent 
ïseules et sans assistance ; il fait surtout valoir en leur faveur le 
double des sens et de Tentendement , et les violentes affections 
morales auxquelles sont surtout en proie les GUes et les femmes 
'4]ui accouchent en secret pour se soustraire à la honte publique. 
L'auteur va peut-être trop loin dans ses efforts pour disculper 
en général les femmes accusées d'infanticide , en alléguant d'un 
coté trop généralement l'absence de liberté morale dans ces cas, 
et en soutenant de l'autre que la mort peut être donnée à'dessein 
. il un enfant nouveau-né, chez lequel un corps incomplètement 
développé est unià.nn corpd parfait, ou chez lequel les extrémités . 
sont très-imparfaitement conformées. On a des exemples que 
des enfans ont vécu long-temps avec une pareille abnormité, et 
même que leurs facultés intellectuelles ont pu se développer, 
tes enfans ont par conséquent le même droit aux secours de» 
hommes qu'un enfant qui est régulièrement conformé. 

Ce que nous venons d'exposer fait le sujet de la première 
section de l'ouvrage; la seconde section traite de l'examen du 
fait de l'infanticide et de la défense légale de l'accusée. 

94. UsBBR DiK KERVOBSE Taubbbit.*— Sur la surdité nerveuse; par 
P.-AuG. Frenbb, D. m. In-80. Wurzbourg, i8q3. 

L'auteur de cet ouvrage a montré beaucoup de sagacité , et 
une profonde connaissance du sujet qu'il a traité. La surdité 
nerveuse est suivant lui la diminution ou l'abolition de la fa- 
culté de l'audition , par suite d'une lésion idiopathique et pri- 
mitive, ou sympathique et secondaire de la jiulpe nerveuse 
auditive. Elle a son siège ou dans les parties qui propagent le son^ 
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ou dans celles qni en augmentent l'intensité r danâ ce iiernîer 
cas elle tient ou à une éréthisme, ou à une torpeur organique. 
Les symptômes de la surdité nerveuse et son mode d'origine » 
ses causes , sa manière de procéder à Texamen anatomique de» 
oreilles des sujets morts avec cette maladie , les diverses altéra- 
tions pathologiques de l'organe de l'audition, la manière d'exa- 
miner les malades affectés de surdité pour bien établir le dia- 
gnôstic, enûn le traitement des différentes espèces de cette' 
surdité sont exposés avec exactitude, et méritent l'attention 
des médecins. 

95. Observation db phtbisib pulmonaiib inutilement combattue 
. par les méthodes antiphlogistique , révulsive, et prompte^ 
ment guérie par le traitement dit anti-syphilitique. {Journal 
général de Médecine; xiïzi 1826.) 

M. Dufau, médecin à Mont-de-Marsan, rapporte qu'un jeune 
homme de vingt ans, après avoir été atteint, dans le courant 
de mars 1 8 1 8 , d'un catarrhe pulmonaire intense qui parut cé- 
der aux saignées et aux boissons adoucissantes, conserva néan- 
moins une toux qui le força, avec les autres sympt«)nes qui se 
déclarèrent, à s'aliter vers la fin d'avril. La douleur, l'oppres- 
sion , les crachats, tout annonçait une phthisie pulmonaire, et 
celle-ci était accompagnée d*une gastro-entérite assez violente. 
Du 21 au 28 avril , cinq saignées de bras et une application de 
.sangsues sont pratiquées sans succès; seulement la gastro-en- 
térite paraît perdre de son intensité. Deux vésicatoires sont 
ensuite appliqués aux bras sans plus d'avantage. 

L'élat du malade était jugé par plusieurs médecins absolu* 
ment désespéré, lorsqu'une circonstance particulière, dans le 
mois de juillet, donna l'idée à M. Dufau d'employer le traite- 
' ment merc'uriel. Consulté par la fille qui servait le malade , il 
reconnut une affection vénérienne; cette servante affirma n'a- 
voir eu de rapports qu'avec le malade, et celui-ci, outre qu'il 
avoua avoir eu l'année précédente une maladie vénérienne assez 
légèrement traitée, présentait encore sur la peau des taches 
cuivreuses. JI. Dufau employa dès lors le sublimé et la décoc- 
tion de Salsepareille gommée , dont les effets surpassèrent de 
beaucoup son attente; car le 10 septembre suivant, jour où. le 
traitement mercuriel fut abandonné, tous les signes d'une af* 
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tion de poitrine avaient disparu , et le sujet jonitsidt de la 

até la plus parfaite. 

A la suite de cette observation, M. Dufaa cherche à recon- 
lattre si cette phthisie était réellement vénérienne oo non. Ne 
iiouvant tirer rien de concluant de ses argnmens , nons ne le 
suivrons pas plus loin , il nous suffit d'avoir rapporté ce fait. 

Latovk. 

96. Obscuvitions dk GoLiTis recueillies dani le courant de Tété 
et de Tantomne de iS^S» à Gy, département de la Hante- 
Saone. {Journal général de Médecine ^ mai f8a6.} 

M. Gérard, médecin à Gj, fait l'histoire d'une colite ^pidé- 
miquequi se manifesta dans ce canton en i8a5. Elle s'annon- 
çait chez tous les sujets par des douleurs abdominales, des 
Selles fréquentes avec un ténesme insupportable. Chez un assez 
fifi^nd nombre d'individus , l'irritation du gros intestin s'éten- 
^^ità la partie supérieure du tube digestif, et provoquait tous 
'^s pbénomèmes qui annonçaient ordinairement cette exten-' 
^'^n. Les sangsues à l'anus et sur les parois abdominales, ré- 
^*^t:ée8 aussi souvent que le réclamaient les symptômes, ont 
^^<ert à M. Gérard une ressource qui n'a jamais trompé son 
^^|:)oir. Il en a aidé les effets par des fomentations émollientes ; 
^^s cataplasmes et des demi-lavemens de même nature; par des 
^^iissons adoucissantes et une diète rigoureuse. Lorsque l'irri- 
^tion n'existait plus que dans le gros Intestin vers la fm de la 
^^aladie , ou dans le commencement , lorsque cet organe seul 
^%ait envahi, qu'il n'existait point de fièvre, que l'appétit n'était 
X^oint troublé, une potion opiacée lui a parfaitement réussi. 
'^ ")ans les cas contraires ce médicamment a été nuisible. La sai- 
^S née du bras à été employée avec avantage lorsqu'il y avait, dèi 
^ e début , oppression de la poitrine , douleur de tête , insomnie. 
^1 termine en rapportant l'observation de deux individus qui 
prirent la médecine de Leroy, et furent victimes de leur ignc- 
]*ance avec une promptitude effrayante. ^ Latoub. 

97. Sqb l'zmploi du galvanisme dans lk tbaitxhent de l'amaurosb ; 
par M. Magbndie , membre de l'Institut. ( Mémoire lu à tJca^ 
démit des sciences^ dans la séance du 9 juin 1 8a6.) 

Après avoir rappelé les expériences et les observations qui 
mettent hors de doute l'influence des nerfs de la cinquième 
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paire mr les fonctions des sens et en particalier sur la vision,, 
M. Magendie fait remarquer qu'elles conduisent à reconnaître 
deux espèces d'amaurose, l'une qui résulterait des altérations 
du nerf optique, l'autre des branches ophthalmiques de là cin- 
quième paire qui ne sont pas moins indispensables à l'exercice 
de la vue. Cette dernière seule serait susceptible d'être atta- 
quée par le moyen qu'il propose. 

M. Magendie ayant eu l'idée de diriger le courant galvanique 
directement sur les nerfs de la^ cinquième paire, au moyen 
du procédé connu sous le nom à'ciectro-puncture y commen^ 
par constater qu'on pouvait impunément piquer ces nerfs d^ns 
les animaux. Puis il tenta la cure d'un jeune homme de dix-huit * 
ans atteint d'a^naurose incomplète. Le nerf frontal et le sous- 
prbitraire furent, dans la première séance,, traversés par des 
aiguilles, sans qu'aucun accident survînt; ^ans] la seconde 
SI. Magendie chercha à atteindre le nerf frontal dans l'orbite 
inême. Il y parvint nprès quelques tâtonnemens; il parvint 
aussi dans la même séance à piquer le nerf lacrymal , et observa 
qu'un sentiment particulier ^ accompagné d'une abondante 
sécrétion de larmes, était le résultat de cette piqûre. Le galva- 
nisme, dirigé sur ces deux derniers nerfs au moyen d'une pile 
composée de 12 paires de disques de 6 pouces de diamètre, 
li'entraîna pas plus d'inconvénient que la piqûre simple, et fit 
Sfeulement éprouver au malade un sentiment semblable à celui 
qui se répand dans l'avant-bras quand on se heurte le coude. 
La vision fut un peu plus distincte pendant Topération. Au bout 
de quin7£^ jours de traitement, il y avait un mieux permanent 
S(snsible$ mais, le malade s'étant absenté à cette époque, M. Ma- 
gendie n'a pu s'assurer si ce mieux s'est soutenu. Depuis^ 
1^. Hfagendie a obtenu des succès. marqués sur plusieurs amau- 
roses incomplètes, avec ou sans complication de paralysie de 
la paupière. Une malade, âgée de soixante ans, a été guérjie 
après trois mois de traitement. 

98. Observation d'amaurose guérie; par tE D^. E. Polidqbo. 
{Annali unii>ersali di fdedicina-^ Tom. XXX VIH , p. ao6. ) 

E. Baldini, d'un tempérament lymphatique , âgée de trente 
?ins , entra à l'hôpital de Santa-Maria-Nuova de Florence, le 9 dé- 
cembre 18 25;elle dit qu'à l'âge de 7 ans environ elle avait éprouvé 
^i\e affection fébrile qui dura 4^ i.ours> et qu'à la suite de cett& 
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maladie elle eut un tremblement de toas Ie9 membres. Deux 

mois après il survînt une vive douleur dans l'orbite de ToBil 

droit , le tremblement cessa alors , mais elle devint tout à coup 

entièrement aveugle de Tœil droit; cet organe ne présenta à 

l'examen des chirurgiens aucun vice extérieur , et Ton regarda 

Taffection comme une amaurose complète ; elle ajoute que cette 

douleur de l'orbite dura jusqu'à vingt-un ans , qu'elle tomba à 

cette époque d'une échelle , qu'il s'établit un écoulement mU^^ 

queux abondant par les narines , et que la douleur disparut. £n- 

ÛD, au commencement de novembre dernier, elle ressentit une 

douleur et une sorte de tiraillement , tantôt dans une partie de 

la tète , tantôt dans l'autre. A la fin de ce mois cette douleur 

pongitive violente se porta sur l'œil gauche, et la vue s'affaiblit 

3Q point que la malade pouvoit à peinedistinguerle jour de la 

^uit. On pratiqua des saignées locales et générales , on mit 

^es vésicatoires , on administra des purgatifs, mais ce fut 

®n vain ; l'on ne peut trouver de cause physique de la cé- 

^^lé de l'œil gauche, l'on n'y apercevait aucun vice, si ce 

'^ ^st une dilatation de la pupille qui se remarquait aussi sur Tœil 

^•"oit j point de changement aux divers degrés de lumière, stra- 

*^*Sine. Infusion d'un cfos de fleur d'arnica dans huit once» 

^ ^ati ; un grain d'émétiquc : le lendemain et le jour- suivant 

*^«me boisson; émétique deux grains. Vomissement. Le 4*. jour 

^ malade peut distinguer avec l'œilgauche des lunettes, une paire 

^^ ciseaux , etc. Même prescription. Vomissement. Le 5*. elle 

éprouve une douleur tensive dans l'orbite. A la suite du vo— 

^^issement elle a eu des déjections alvines liquides^ 6*. jour, 

amélioration de la vue. Même prescription. 7^. jour, à fti suite du 

Vomissement il lui semble avoir eu la vue un peu plus trouble. 

S', jour la vue est Vevenue au point où elle était la veille. L'oa 

^uit toujours la même ordonnance, le vomissement a toujours 

lieu. Le lo*. jour; l'œil droit affecté, comme nous l'avons dit- 

de cécité depuis vingt-trois ans , recouvre un peu la faculté de. 

voir. Le 12^. elle n'a pas vomi ; l'on porte la dose d'émétique V 

trois grains ; vomissement nouveau : la vue continue à s'a* 

méliorer. Les jours suivans même médication, mêmes effjets. 

Le i^*. jour lés pupilles qui étaient dilatées se rétrécissent 

4'une manière égale; l'iris est mobile; elle a vomi moins qu'à 

l'oixlinaire. Le i8*. elle distingue avec l'œil droit les boutons. 

d'habits ; l'œil gauche a presque recouvré son premier état. £U« 
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est sortie de lliôpilal à la fin de février 1826; la -va e se 
maintient dans les mêmes conditions. 

Après plusienr& pages de suppositions sur les causes qui ont' 
pn produire cette affection et Tentretenir, ainsi que sur le 
mode ,d' action du traitement , Fauteur finit par dire : « Con- 
cluons donc qu'il est suiTenu dans le nerf optique et dans la 
rétine de l'œil droit de la Baldini , un changement secret qui 7 
a déterminé de aouTeau la vie spécifique ou visuelle, assoupie, 
ou latente depuis tant d'années. » Th. C. 

99. NOTB Sm U BAMOLLISSEUSHT GBLATllIIFOBMK DE l' ESTOMAC; pak* 

le docteur P1T8CHAPT, deCarlsruhe. (Rust's Magaiin^ 2*. cali., 

Hunter avait signalé l'altération pathologique dont il est 
question ici ; mais ni cet auteur, ni ceux, tels que M. Cru-* 
veilhier, qui nous ont donné depuis lui de nouvelles observa- 
tions sur ce sujet, n'ont tracé l'histoire des causes et des 
symptômes de cette maladie. C'est ce qu'essaie de faii^ l'au- 
teur de la note que nous avons sous les yeux. Le ramoUisse- 
ment gélatiniforme de l'estomac s'observe, dit M. Pitschaff, 
surtout pendant les deux premières années de la vie ; plus tard 
il est de plus en plus rare , cependant on dit Tavoir vu chez 
des adultes. 11 se rencontre surtout chez des enfans nourris 
artificiellement, et particulièrement chez ceux qu'on gorge de 
bouillie; rarement atteint- il ceux qui prennent le sein de leur 
mère ou d'une bonne nourrice. Cette affection s'annonce par 
la pâleur de la face , le refroidissement de la peau , symptômes 
qui alternent d'abord avec une chaleur passagère. L'enfant 
perd sa vivacité , ses chairs deviennent molles. Inappétence 
complète, soif considérable , langue sèche, rétractée, vomisse- 
mens , soit des substances introduites dans l'estomac , soit , et 
plus rarement, d'un fluide verdâtre mucilagineux, excrétions 
alvines d'alimens mal digérés, et quelquefois d'une matière verte 
ti*ès-fétide , et de mucosités. L'enfant est souvent plongé dans 
une sorte de stupéfaction , de laquelle le moindre attouchement 
suffit pour le retirer. Ses traits expriment la souffrance , ses 
yeux sont demi-fermés, sans vivacité ; l'ensemble de la physio- 
nomie a quelque chose de la vieillesse , l'humeur du -malade est , 
des plus mauvaises, il s'afiTectede tout , il est inquiet, cherche 
Bans cesse à changer de place ; lorsqu'à ces derniers symptomcfir 
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se joint une soif ineitlDgaiblc , oapeut craindre un ramollis- 
sement de l'cslomac. Le pouls est lent , inégal ; vers la fin de 
la vie il s'accélère. La respiration , d'abord naturelle , s'embar- 
rasse plus tard ; l'éma^iation est extraordinairement prompte. 
L'aateur recommande pour le traitement de la maladie précé- 
ilente, l'usage des limonades minérales, et de l'acide pyroli- 
gneax : il a employé avec beaucoup de succès , pendant quatre 
semaines » la potion suivante : 

Eau de ft. d'orang., { ji. 

Acide pyroligneux , drachme j. 

Ëmuls. sirup.^ ^ j. 

P, D, Une demi-cuillerée à bouche toutes les heures. 

M. Pitschaft donne en même temps , à titre de boisson et 
^alimens, une tisane d'orge, de l'eau sucrée et des infusions 
^^ fenouil et d'anis. Il recommande de ne faire prendre à l'en^ 
'^ot qu'une fort petite quantité de boisson à la fois. H. 

'^o. Pbscis db l'histoiie SB LA MéDEciNB et dc bibliographie médi- 
c;ale,' contenant l'indication et la classification des ouvrages 
les meilleurs, les plus utiles, la description des éditions 
Tares et de luxe , et des considérations sur les' soins que de- 
mande la conservation des bibliothèques, i vol. in-i8 de 

434 pag. Paris , i8a6 ; Béchet jeune , Gabon et compagnie y 

BaiUière. 

Ce petit ouvrage nous a paru fort bien fait et devoir être 
^^trêmement utile , non-seulement aux élèves qui ont besoin 
^^* un guide ^ mais aussi aux médecins. 

Dans une première partie ou introduction, que l'auteur 

^lirait pu raccourcir, il présente quelques détails sur la décou- 

"^erte de l'imprimerie, et sur les imprimeurs les plus célèbres. 

La deuxième partie est un dictionnaire bibliographique, qui 

'Contient par ordre alphabétique , les noms des auteurs les plus 

-célèbres, à la suite desquels se trouvent indiqués leurs ouvrages 

les plus importansj aux mots actes, journaux, mémoires, 

transactions, etc, on a aussi indiqué les recueils les plus 

célèbres qui portent ces divers titres. Cette section est réelle- 

.ment la partie importante du livre , elle nous a paru faite aveq 

soin. 

. La troisième partie renferme : i**. une table contenant la 
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classification par ordre de matières d*àne bibliotbéqae de mé« 
decine ; 

2®. tJne table des auteurs classiques spécis^lement nécessaires 
à l'étudiant en médeoine et au médecin pratieien. 

%^. Une table contenant l'indication des principaux ouvra « 
ges, écrits sur la doctrine de M. Broussais, depuis i8t6'juS' 
qu'en 1826; 

4°' tJnetable chronologiquègénérale, contenantla distribution 
en six grandes époques des principaux faits relatifs aux sciences 
médicales. Ces six époques sont : i^*. depuis Hippocrate II jus- 
qu'à Galien (6 siècles); 2°. depuis Galien jusqu'à l'époque de 
. la fondation de l'école de Montpellier (11 siècles) ; 3°. depuis 
la fondation de l'école de Montpellier, en 1220, jusqu'à Syden- 
ham (469 ans); 4*** depuis Sydenbam, en 1689 , jusqu'à la pu- 
blication du traité de Morgagni , De sedibus causis morborum , 
en 1761 ; 5®. depuis la publication de cet ouvrage, en 1761 , 
jusqu'à celle de ÏAnatomle générale de Bicbat , en 1801 ; 
6**. enfin depuis la publication de Tanatomie de Bicbat jusqu'à 
celle 4e l'examen des doctrines par M. Broussais, en 18 16: 
dans un supplément , qui comprend depuis 1816 jusqu'en 
1836 y se trouvent indiquas les principaux faits relatifs à l'art 
de guérir. 

Dans une autre table l'auteur a aussi indiqué les principales 
époques remarquables , dans les diverses brancbes de l'art de 

guérir. 

Pour la Chirurgie y il distingue aussi six époques. 

La première, depuis Hippocrate jusqu'à Celse ; la deuxième , 
depuis Celse jusqu'à Guy de Gbauliac ; la troisième , depuis 
Guy de Chauliac jusqu'à A. Paré; la quatrième , depuis A. Paré 
jusqu'à l'établissement de l'Académie de cbîrurgie; la cin- 
quième , depuis l'établissement de l'Académie jusqu'à Desault ; 
la sixième, depuis Desault jusqu'à Boyen 

Pour VAnatomie et la Physiologie , il y a aussi six époques. 

1°. Depuis Hippocrate jusqu'à Mondino ; 20. depuis Mondino 
jusqu'à Yesale ; 3**.' depuis Vesale jusqu'à Harvey ; \q, depuis 
flarvey jusqu'à Haller ; S», depuis Haller jusqu'à Bicbat ; 
60. Tauteur établit depuis Bicbat jusqu'à Broussais • il îne sem- 
ble qu'à propos de pbysiologie , le nom de Magendie eût été 
bien mieux placé que celui de Broussais , car ce dernier nous 
a donné un triste écbantillon de sa manière de concevoir la 
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plijsiologie , dans le traité qu'il a publié sur FappUcation de 
cette science à la pathologie. 

ï^our r Hygiène et la Thérapeutique^ l'auteur a encore établi six 
époques: i®. depuis Hippocrate jusqu'à Galien; a^. depuis Galien 
jusqu'à l'école de Salerne ; S^'. de l'école de Salerne jusqu'à 
l'Ecole chimiâtri que; 4°. depuis l'Ëcole chimiâtrique'jusqu'à Jen- 
ner ; 5^, depuis Jénner jusqu'à Halle ; 6°. depuis Halle jusqu'à 
Barbier. , 

5^. Le volume est terminé par une table alphabétiqne'des au- 
teurs célèbres , avec la date de leur naissance et de leur mort. 

ICI. Observation clinique , précédée et suivie de quelques ré^ 
flexions sur la véritable situation de la médecine , ou Nouvel 
examen des doctrines médicales; par F. Gâll^, D. M. P. 
lu'S.; prix, i fr. Paris, 1826; chez l'auteur, , 

L'auteur commence par rapporter une observation dans la-* 
quelle il 7 avait suffocation imminente par suite des mucosités 
accumulées dans les bronches et de la difficulté de l'expecto- 
ration ; . par une pression méthodique exercée sur le thorax , 
M. Galle renditfacile cette expectoration. Après avoir rappoité 
ce fait , il en conclut qu'il réussit dans ce cas parce que la 
pression remplaça l'effort d'expiration qui était trop pénible pour 
pouvoir être spontané, et qu il faut toujours seconder les efforts 
de la nature pour arriver au succès. Il part de là pour dire 
que si la médecine possède plus de connaissances effectives 
qu'on n'en avait autrefois , il faut reconnaître que sa marche 
est toujours aussi incertïiine; nous ne partageons point en 
c^la l'avis de M. Galle, malgré sa. longue expérience, et nous 
nous rangeons bien moins encore de son opinion lorsqu'il 
parle des expériences physiologiques et qu'il les regarde comme 
propres à donner une idée fausse des procédés employés par la 
nature. Dans une 1^, partie de sa brochi^re , M. Galle parle 
des ouvertures de cadavres dont il restreint l'utilité ; utilité à 
laquelle on a , selon lui , donné une extension forcée ^ ceci 
eejt trop vrai. Il présente ensuite Un tableau comparatif de la 
situation passée et de la situation présente de la médecine , 
dit qu'il n'y a ni moins de prétentions ni plus de garanties d'un 
côté que de Vautre y qu'aucune des promesses faites à chaque 
époque de changement , ne s'est effectuée , et que ce qu'on 
annonce le plus Jastueusement aujourd'hui , ressemble trop à ce 
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qUon avait déjà tant dejbis annonce de niênie , sans aucun foik* 
dément y pour qiiïl soit permis de s'y arrêter avec confiÂtnce \ 
qu'on n'a fait jusqu'à présent , que passer d'une erreur à une 
autre ; il ajoute que la médecine est, d^ns sa marche actuelle, 
aussi incertaine qu'elle l'ait jamais été , et termine cette dia- 
tribe en proposant un moyen de la fixer irrésfocablement. Ce 
moyen consiste dans une philosophie médicale dont M. Galle 
ne donne que l'exposé 8ommaii*e; se réservant de la développer 
en temps et lieu, pour en faire le sujet .d'un cours qu'il re- 
garde comme le compjlément indispensable de l'enseignemant 
ordinaire de la médecine. 

102. RssuHé COMPLET j>% MEDECINE OU de pathologio interne, pré- 
sentant la doctrine générale des maladie^ \ précédé d'une 
introduction historique , et suivi delà biographie des -mé- 
decins les plus célèbres , d'un vocabulaire et d'un tableau 
synoptique; par Félix Vacquié , D. M.; i vol in-3a. (ge, 
liv . de V Encyclopédie portative . ) Pari 3,1826, 

S'il n'y a que des avantages à attendre pour la civilisation de 
l'accroissement et de la dispersion des connaissances de ^onte 
espèce, on peut dire toutefois que leur usage dans le com- 
merce de la vie, demandera toujours des études et une capa- 
cité spéciales. La vieille scission de la pratique et de la théorie 
est donc plus que jamais existante pour les hommes du monde 
qui croient qu'un esprit cultivé ne doit pas plus fuir la connais- 
sance du dogme médical que des idées philosophiques. L'homme 
du monde est-il en état d'apprécier lajnstesse et la solidité d'une 
doctrine scientifique quelconque? distihguera-t-il mieux non- 
seulement celui qui en fait l'application la plus sage , mais ap- 
prendra- t-il en même temps à se défendre des séductions aux* 
quelles la faiblesse humaine est incessamment exposée? Telle 
est la pensée, ou plutôt la moralité développée dans l'ouvrage 
que nous annonçons; son auteur n'a pas tant eu pour but d'é- 
clairer les points les plus obscurs de la pathologie , que de bien 
convaincre ses lecteurs que pour la manier, il ne suffit pas tou* 
jours de bien connaître une arme dangereuse. 

Après avoir esquissé dans un petit nombre de pages le Vaate 
tableau des vicissitudes que l'art de guérir a subies depuis le 
temps où ses opérations étaient toutes empiriques ou instinc- 
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ttves, c'est-à-dire <in moment que rhomme a connn la doa- 
leor physique ; l'anteur a complété ce cadre historique par 
Bn appendice où sont retracés les noms et les titres des 
hommes qui ont exercé le plus d* influence sur les destinées de 
la médecine. Entre ces deux termes se trouve la partie essentiel- 
lement didactique. Mais au lieu de se jeter dans une descrip- 
tion minutieuse de maladies, qui^n' était même pas possible/ 
l'autenr ,a fait servir ces dernières comme exemples à l'appui 
des principes généraux qu'il développait. Ainsi , les considé- 
citions rapides sur la propriété fondamentale des corps vivans , 
9Q Vexcitahilitty le conduisent à examiner le dérangement de 
ceiie-ci y désignée généralement aujourd'hui par le mot irri-^ 
^tioQ. I^ théorie des affections fébriles et inflammatoires se 
attachait naturellement à cette partie de l'ouvrage. La conti- 
nuité et rin^rmittence dei fièvres, l'inflammation dans ses 
'^odcs aigus et chroniques y ont été tour à tour étudiées , 
*îïi«i que lea modifications de l'irritation suivant la nature des' 
tissus or|;anique8; c'est dire qu'on y trouve les idées théori- 
^^o.c8 relatives aux maladies scrofuleuses , aux névroses et aux: 
Aêanoiragies. Il fallait terminer par l'examen des méthodes- 
•^«^«rapieutiques consacrées à cette première classe de maladies , 
^ ^st ce que l'auteur a fait avec bonheur pour la clarté de rou-^ 
-^^^^ge et pour le succès de ses vues philosophiques. 

^ .Dans la 2*. partie sont venues naturellement se ranger les' 

Radies vraiment asthéniques ; enfin une 3^ division com- 

^end les affections qui ne pouvaient l'entrer dans les deux 

dernières , telles que les épidémies', les contagions , les endé- 

'^ies, les affections virulentes, les maladies héréditaires et 

bAt réxpositloh a fourni à Fauteur une abondante moisson 

préjugés à détruire, dé règles sages à établir, sujet in^pur- 

tant sans doute, mais peu susceptible d'analysé. 

Lé plan qn'a suivi M. Vâcquié dans la rédaction de son ou- 
vrage a quelque chose d'ai'bitrair'c sans doute , comme tout cç 
qui est classification dans les sciences ; niais on ne peut nier 
qu'il ne serve parfaitetnent à la clarté qui fait toujours le mé- 
rite d'un pareil livre. L'auteur, en l'écrivant, semble avoir eu 
sans cesse présente à l'esprit celte pensée d'un aimable ccri- 
^/ain , ijue ia raison qui ennuie a tort; s^s efforts ont donc été 
dirigés dans la vue d'atteindffe â la fois l'agréable et l'utilo. 
' C.TombIX. fi 
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lo3« YUSS PROPHTLACTIQUKS BT CUKATIVSS SUR tA FiItBE IAOHK^C^ 

traites d'un mémoire en date dn.Si dée. i3^5, intitulé t 

TOPOGRAPHIK PHYSIQUE IT M ioiCALK DE FlORIMCS £T D*UNK PAR1i|Y 

DK , LA Toscans ; par le ckey. FotfRSAu de Bbauregard , D'. ei» 
Hiédec. In-8<». de a3 pag. Paris, i8a6 ; Guiraudet. 

L'anteur, dans-, divers fragmens de ce mémoire', admet que 
la fièvre janne n'est contagieuse qve dsms les ports derEurope, 
et cesse.de Tètpe à quelques lienes de ta mer; il propose donc 
au. début ^ d'après ce qn'il a ebserté en Toscane, de placer les 
lazarets à. 5 lieites du irivage;: mais, arri-vé à Paris , il prend en- 
suite connaissance de Fhisteîre de hi fièvre jaune de Barcelone, 
où Ton voit qu'elle s*est communiquée à Tortose, qui est située 
à 6 lieues de- la mer. L'auteur change d*idée et veut qtie fe 
lazaret soit bâdrî à ^ lieues en terre ; il ne serait pas impossible 
que dans on prochain mémoire , la lecture de quelque non- 
veau traité n'engageât M. le chevalier de Beauregard à porter 
cette distance à i5 ou ao lîeœs. Du reste y l'auteur regardant 
la fièvre jaune cérame mie tnaladie essentiellement hémt>rrai- 
gique> propose pour moyen euratif la racine de ratanbia ^ Û 
a envoyé des mémoires à ce sujet àuit divers goavernemens de 
rAmérîque, et se plaint de n'avoh* encore obtenu aucune ré- 
ponse. L'anteur parle, en passant^* du lazaret nouvellement con- 
struit dans l'île deRatonneau près Marseille, et le croit insuf^ 
fisant ccmtre la fièvre jaune : il n'est pas à 7 lieues en terre» 
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tO{. t)E L'AMPÛTATie» DE. LA. ttACttOPRft IlvrERIEURS DAm LK CA» D|: 

CANqtR ; par le baron Dupuitrei!i> Lu à 1* Académie des Sciences» 

( Séance du lundi 7 août,. 1 8a6. ) 

M. Dupuytren a présenté à V Académie 3 personnes guérie» 
de cancers à la mâchoire inférieure, à la suite de l'amputatioa 
de portions plus ou moins considérables de cet os. Ce chirur- 
gien célèbre a donné, à cette occ^ion, des détails intéressaas 
sur rbistoirè de cette opération. 

Pendant long-temps, les seules affection» carcinomateoset 
de la mâchoire dent l'art ait pu obtenir la guérison, ont été 
cçlles qui , bornées au bord alvéolaire , n'^affectent qu'nne pav- 
tie peu considérable de l'épaisseoF de l'os, et qu'on désigne 
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sons le nom. à! epuUs, On les atUqaait par le fen, et on les 
fiaérissait souvent : cela est conna depuis plusieurs siècles» 
Slais quant aux véritables cancers, aux ostéosarcomes , qui af- 
fectent toute l'épaisseur de l'os dans une étendue plus ou moins 
^onsid rable , ils s'étaient toujours montrés rebelles à ce pro- 
cédé curatif ; et d'un autre côté personne n'avait osé en tenter 
Vextirpation , lorsque M. Dupuytren , voyant aux Invalides plu- 
sieurs militaires auxquels un boulet avait enlevé une portion 
plus ou moins considérable delà mâchoire, conçut l'espérance 
d'exécuter avec succès , au Oioyen des instrumens dirigés par 
l'art , ce qu'une force aveugle avait pu faire sans entraîner la 
mort du blessé. Le premier* malade sur qui ropération ait été 
tentée, est un nommé Lezier, âgé de 35 ans, conducteur de 
€abriolet , qui pointait un cancer de la partie antérieure de la 
mâchoire. Le portrait de cet individu, mis sous les yeux de l'A- 
cadémie , est de nature à donner l'idée la plus effrayante de 
i'étendne et des progrès du mal. Cependant ropération réussit 
à merveille; et le malade, âgé aujourd'hui de 48 ans et pré- 
senté à l'Académie, parait dans l'état de santé le plus parfait : 
Sa figure n'offre aucune difformité ; on remarque seulement à la 
|>artie moyenne du menton une cicatrice qui ressemble à celle 
f|a' aurait laissée un coup de sabrelf Depuis l'année 1812 , épo- 
que de la première opération , M. Dupuytren en cite 25 de 
i^ette espèce , pratiquées tant par lui que jiar MM. Lallemant de 
Hiontpellier, Graeffe de Berlin , etc. Ces opérations ont été faites, 
^ntot en conservant, tantôt en enlevant la lèvre inférieure, 
suivant qu'elle était saine ou malade. Sur quelques-uns on a 
«nlevé toute la partie qui porte les dents, et les malades ont 
3>ourtant survécu. Trois seulement sont morts des suites de l'o- 
3)ération; cinq ou six ont éprouvé après quelques années des 
récidives qui leur ont été funestes , et dix-huit ont été radicale- 
ment guéris. Parmi ces derniers, le malade dont nous avons 
paiié n'est pas le seul que M. Dupuytren ait mis sous les yeux 
de l'Académie; il a aussi présenté denx femmes également bien 
guéries : l'une , paraissant âgée de a5 à 3o ans , qui a été opérée 
il y a six ans ; l'autre, qui n'a pas l'air d'avoir plus de 1 5 ans, l'a 
été il y a un an. Cette dernière seule offre, entre la cicatrice 
inévitable de la pean , quelque diffc3rmité attribuée à son indo- 
cilité. -^ • 
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Les snires de l'amputation de ia mâchoire gent i|on-«e«il^^ 
ment beaucoup mon^s graves» mais encore beaacoaf» moiu, 
longues qu'on ne serait porté à le croire : quelques jours snffi- 
«ent toujours pour la cicatrisation de la peau ; et <^uaiit à l'o», 
la réunion de ses parties diviséfes ne se fait jamais attendre phi» 
.'de 5o jours. Sur une seule malade (ïeaùiiîit présenté à la s^nee)/ 
la réunion des os n'a pu avoir lieu , à cause de limposnbitité 
où l'oor a été de rémpêcher de parler et de manger pendast Im 
temps nécesfsaire,. 

« J'ai cru, dit M. Dupnytren en terminant son important» 
communication, pouvoir, dans l'intérêt de la vérité plutôt que 
dans le mien propre , faire connaître quelles sont les tihaiMïctde 
succès que présente une opération dont^ par une erreur biev 
ihvolontatre sans doute , on a nié Tefficacité. » .) 

I05. MÉMOIRE SUB QUELQUES MODIFICATIONS HE LA CtSTOTOMIS et de 

» . ■ . » 

. son appareil instrumental, par le D'. Civialb. {Rapport de 
MM. Murât , Roux et Gimelle. Lu à V Académie de médecin^ ^^ 
sec: ion de clnrurgie, dans la séance du 3o mars 18516.) 

- Dans ce mémoire, M. Civiale reconnaît lui-^même que U 
méthode lithotritique ne peut être employée dana tous les cas 
de calculs urinaircs , |)uisqiri]c)propose de nouveaux instrument 
pour pi*atiqiier la lithotottie. D'abord il pense que ropération^ 
de la taille par le bauf: «ppareil est moins dangereuse qu'on ne 
l'a cru jusqu'à ce jour, et qu'une grosse sonde introduite dauf 
la vessie par T. {n'étire,^ et aidée au besoin du syphon, suffirait^ 
pour remplaeel! dans cette opération l'incision qu'on fait aa — 
périnée et la canule qu'on y établit. Les rapporteurs pensent 
que cette modiûçation peut paraître avantageuse , mais qu'elle 
manque de Tappui des faits , et que même les premiers essais 
qui ont été tentés lui ont été contraires. Ensuite, M. Civiale 
propose d'autres instrument à la place de ceux qu'on emploie 
d'ordinaire dans l'opération de la taille soit latérale , soit bila- 
térale ; et il pense qu'avec, ces nouveaux instruraena, i**. ose. 
fait plus nettement, plus promptement et avec moins de dou-v 
leur l'inoisioh ; a", on introduit le cystitôme dans la ves«ie 
plus sûrement et plus facilement; 5°. enfin , on évite la lé*^ 
sion des gro» vaisseaux et du rectum. Les rapporteurs ne pen- 
sent pas qu'avec cet appareil instrumental, l'incision première 
soit moins douloureuse et plus ui^|ie; ils ajoutent que si, par 



ce moyeu y on est sur d*éviter le rectum ci l'arlrrQ trausvcitici 
(lu pénuée , il n'en cstpjis de mcnic cU; l'arlère honteuse; c[\- 
fin , iU peuacnt que ,t<'.ut ceci ne doit s'entoodrc que de la 
t.aiile Jbilaléciile.; car le nouvel appareil n'olTre pas pour U 
taille latéralisée plus d'iivantages que les autres instrumens 
employés ordinairement. Ils considèrent du reste cette partie 
diMédiotre deM. CivUlc, conme one invention purement 
inécaHiic|Qe,«p^i jadis ëàt en beau coup de succès, mais qui ne peut 
en anoir à àne ipoqae où l'on exige que les chirurgiens en 
i^ppeilcDl plus à leur propre génie qu'à des machines , dans la 
pratique 4cs 4>pération8. 

^ QaellC'qae toit du reste l'opinion des chirargiens auteurs de 

ce rapport, il alen «st pat . moins trù que, si une nia<;hine 

peut donner plus- de aâreté , sans augmenter la douleur des 

^alades j on doit la. préférer à la main seule, serait-elle dirigée 

par le chirurgien le plus habile. • On est réellement étonné 

^6 voir de semblables lieux communs dans des rappoits qui dc- 

^**^ient servir à fixer l'opinion publique. 

* ^^6. OrflATlORmEHARQU&BLS PBAlIQuis SUR LA COLONNE VBRTIBRALE ; 

par M. F. Ttrrsll , chirurgien en chef de rhôpital'St. -Tho- 
mas à Londres. {Nje Bygœa-, juillet 1 824 1 p- ^- ) . 

Le i5. octobre 1825, on porta à l'hôpital St.-Thomas un 
f^ <)mmc de tiS aùs qui dan» une chute avait eu Tépinc dorsale blé- 
^e ; les éxcrémens et l'urine s'échappaient involontairement ; 
_ ^ malade était totalement paralysé au-dessous du lieu de la lé- 
ion. Le lendemain matin, M. Tyrrell, après s'être consulté 
vec ses cotlègues , fit une incision le long de l'épine , mit à 
écouvcrlla 1 1*. etla 12". vertèbres dorsales, et la ir®. et la 2"! 
Vertèbres lombaires, détadia ensuite les muscles des apophyses 
X'pineuses et des lames de la 12*. vertèbre dorsale et de la i'*. 
n^erlèrbre lombaire , et arriva 2i cette 12*. vertèbre qui avait été 
fracturée et enfoncée. Les lames et les apophyses épineuses de la 
1 2*. vertèbre furent ramenées à leur position naturelle; la moelle 
épinière avait peu souâert de l'accident .Ajirès l'opération le ma- 
lade recouvra peu à peu lesentiment, on le coucha surle^entre 
dansle lit i il fit pinsieurs mouvemens; mais il eut une paralysie 
subite de la vessie, et mourut le i5*^. jour après l'opéra*^ 
tion« La nuit avant sa mort, il sot tit de son lit, mais il 
fut repris à temps par le gardien ; ce qui prouve qu'il avait re* 
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couvre presque entièrement la faculté de se mouvoir. Le' sen- 
timent aussi était révenu avant la mort ; il sentait la moindre 
pression au pied. M. Tjrreli est porté à croire que la maladie 
de la vessie était la suite, immédiate de la chute y elle était en- 
tièrement paralysée. 

107e Clinique oi la malabix stpiilitiqvi ; par< M. N. Divgicii, 
D/M, P. Chirurgien-major à l'hôpital duVal-de^Grâce; en- 
richie d'observations communiquées par MM. Cnilerier onde 
et neveu ^ Bard, Gama , Desrueiles ^ etc., avec uù atlas colo- 
rié représélitant tous les symptômes de cette maladie , dessi- 
nés et gravés d'après nature et la collection de pièces mode- 
lées en cire de M. Dupont aîné , naturaliste. Tome 1 • iiv-4«. 
1'^. et a^. livraisons. Paris, 1826} MaurioCb . 

Une colleclion de i5o dessins représentant les symptômes 
les plus graves et les plus rares de la maladie syphilitique 
accompagneront le texte de cet ouvrage. Ces deux premières 
livraisons renferment déjà dix planches coloriées , extrêmement 
remarquables sous le rapport de l'exécutiop ; les signes de la 
maladie y sont retracés avec une hideuse vérité, c'est ce qu'il 
fallait oser : sous ce rapport M. Devergie a atteint pleinement 
le but qu'il s'est proposé. 

Les 2 livraisons de texte qui accompagnent les planches con- 
tiennent uu avant-propos , dans lequel l'auteur fait connaître 
les motifs qui l'ont porté à publier cet ouvrage et une introduc- 
tion , dans laquelle M. Devergie ti^ite, 1°. de l'origine de la sy- 
philis; a^. des diverses .théories admises sur la nature de cette 
maladie; 5°. des traitemeos successivement adoptés pour la 
guérir^ Nous nous bornons en ce moment à ce peu de mots 
sur le texte; nous reviendrons sur èet important ouvrage, et 
nous ferons connaître plus tard les opinions de l'auteur lorsque 
toute l'introduction sera terminée. Les planches de la première 
livraison représentent : 

1^. Des pustules confluentes de la face , chez un enfant. 

2®. Des ulcérations simples du prépuce et du gland. 

5«. Des pustules muqueuses situées autour des parties géni- 
tales de la femme et ressemblant aux boutons de la variole. 

4°. Des ulcères de la face avec carie et regardés comme ^j« 
philrtic[ue8. 
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5®. Ua caf de destruction da voile da palais , de la luette et 
iftes amygdales. 

Celles de la 2«. livraison. 

i^. Des ulcères rongeans de la lèvre supérieure et des ailes 
^u nez. — * 3°. Un cas d'orcUite négligée suivie d'alicès dans les 
l>ourtes. *— 3^« Des ulcérations profondes d'une i^rande lèvre. 
-— 4*. ITn paraphjmosis déterminé par une urétrite aig^e. 
«*— 5^. Les parties sexuelles de la femme dans l'état sain. 
Je crois cette dernière planche parfaitement inutile. 
Quant aux attires , la mérité en est si grande qu'on ne peut 
-s'empddker d*ëpronver «n sentiment de dégoÂl en les exami* 
lumt; on doit louer beaucoup le courage de M. Devergie qui a 
Ole entreprendre un aussi pénible travail. M. Dupont le dessi- 
^teur, et le graveur M. Susaniel, méritent aussi une bonne 
part d'éloges. M. Dupont est déjà fort connu par ses belles pré' 
l^rations aMiatomico-pathologiques en cire. (Yoy. JfutL desSe. 
*nédicaU3, 1 8îi5, V«. vol., art. 5« . ) 

'^8. TiAiTSMxsT SIS TDMBuis GiARDUutJSis sTPRiLiTiQuis , moyen- 
nant les cataplasmes irritans de Kerndl. 

Préparation de ces cataplasmes ; prenez : 

Savon noir, 3 onces. 

£au chaude , 3 onces. v 

Faites bouillir pendant quelques moment sur un feu doux , 
^^ ajoutez : 

Ognons cuits sous la cendre , 3 onces. 

Farine 4]^' graines de moutarde , 7 ODce. 

Faites bouillir la masse pendant quelques momens sur un feu 
^eni , en rémuant -souvent , et enlevez-la du feu. 

Quatre ou cinq de ces cataplasmes chauds sont appliqués 
«haqoe jour sur lé bubon. Ils sont employés avec grand succès, 
dépuis 7 ans, à l'hôpital de la Charité de Berlin, lorsqu'on 
vent obtenir la résolution des bubons syphilitiques. (Voyez , 
sur cette méthode , ce qu'en dit M. Richter dans les Archives 
de l'expérience médicale , Archiv der medizùuscken Erfahrungy 
«epteiobre et octobre 1824. ) 
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109. HUwmLpvs 0PK|uiTi0iiscBiAyB9icA£is^ ptrJ.CosTiB-; tt^jèài' 
. dition. In-ia de 55o p. , avec 2 tabl. Paris, iSaS ; Crevot. ^ 

Mahual 0FSUBOICA1.0PBBAT10NS. — Manuel des opérations chirargt- 

'Cales,' eOntendnt plnsieàrs nouveaux procédé? et opérations, 

' * et e» particalier ceux de M. Lisfranc, et suivi de deux ta- 

- blean:! synoptiques des accouchemens ; par J. Costbx : traduit 

m 

en anglais avec des notes par John D. GoDiiAn , M*. Q. i vol. 
gr. in*ia. Philadelphie , i8a5; Carey et Lea. 

Cettç traduction anglaise du Manuel de M» Coiter nous a 
paru fort exacte ; quelques petites additions ont lété £tites d'ar 
près un ^utre mauHel'opératoire que M. AveriU a' )>oblié ré** 
œmment à Londret. Une seconde édition francise deTonvrage 
4^ M. Çoster a pari|, à Paris, dans }e même l^emps quç ia.tr»* 
ductioBL anglaise était publiée k Philadelphie. Elle est ptéféiaUe 
à là première ; l'auteur Ta beaucoup améliorée. Quoique noas 
soyons peu partisans de ces sortes de livres (les maBiicls)^ il est 
cependant vrai de dire qu'un manuel opératoire est une chose 
indispensable pour les élèves ipii veulent et doivent prati^quer 
des opérations sur le cadavre ^ lorsqu'ils Veulent eux-mêmes ré- 
péter les procédés qui leur ont ,ét|^ démpotrés* Sous ÇQ rapport» 
le livre de M. Gostcr est un guide assez sûr,. 

1 10. SiTR LA FORMATION DU-CAL DAHS LES OS LORGS ; par'M. J. WlBSB; 

' avec plateebès-. [Nàva acîa pfijrsico-uïedioa Acad» C\ L. C. 

naL curios. ; t. XII.) 

• . •. ■ - -■• 

L'auteur s'est proposé de résoudre les questiou^^ui vantes r 

I. Quelq soQt lès çh^^^emens qu'éprouvent les p^fr^c^pirés? 
' n. Quels sofxt les chapgemens qui ont lieu dans \é p^éno^te 
et les .p^rt^çs voisines ? . . . ., 

III. Quels $ont les changemens qu'éjpirDUve la nouvelle m4<^ 
osseuse? ... 

Pour répondre à la première question , il considère ^ t<^* U 
substance çocticale; 2^ les bords de la fr^ctur^i. S», la 9^- 
stance médullaire, le périoste interne^ ia.moel)e et la cavi^ 
médullaire. •....: > 

i^. Manière d'être de la substance corticale de l'os fracturé : 

Le, premier résultat de la fracture est le décollement du pé- 
rioste à l'endroit fracturé , avec déchirement des vaisseaux de 
cette membrane et de la substance corticale sotts-]acente , dont 
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b nutrition est* par^là même, altérée. Cette altération de ia 
nutrition a Ineme quelquefois pour cfTet la. séparation d'une 
portion superficielle de substance corticale; mais ce qui iie 
manque jamais» c'est la diminution successive et lé ramollisse t 
ment de cette si;d)Stance. La résorption des bords de la fracr 
- ture est ordinairement plus active, du côté de la cavité médul- 
laire ; il peut même arriver que de petits filamens osseux se dé-. 
' tachent de la. surface de cette cavité (d'après une eiLpérie^çc^ 
faite Mur an lapinj. Les extrémités des fragraefis ne se gonflent 
pas ; car il jdl'j a point excès de nutrition ; elles se rampUissent 
seulemeiit. Ce fait est démontré par le rétrécissement qui 
a constamment lieu i l'endroit fracturé et par la déforma- 
tion dies bouts fracturés par suite d'influences mécaniques nuiT 
sibles. La nutrition n'est cependant diminuée que jusqu'à l'en- 
droit;, où le périoste ^ cessé d'adhérer à l'os ; au delà il y a ëyir 
demment inflammatiop ; le nombre des vaisseaux est augmenté; 
le périoste et la substance corticale sont gouflés. 

ao. Jllanière d'être des bords de la fracture : 

D'après ce qui précède, on pe peut pas admettrp> avec Haller 
et Troja , que les vaisseaux ouverts sur les bords de la fractuj^'^ 
•exsudent k matièi^e ducal. Les. aspérités des bords fracturés 
s' effacent par l'effet de ]|a résorption qui a lieu lorsque ces bords 
se sont xamollisi. Les. extrémités (i) et les bords de la fracture sont 
çontenns dans une capsule formée par le périoste décollé et 
par les parties molles voisines. Cette capsule ne tarde pas à di* 
minoer de capacité ; c'est elle qui contient la lymphe épanchée 
entre les surfaces fracturées. 

30. De 1^ jobstance médullaire , du périoste interne et de la 
eayité médullaire en général : 

Les sçerfeces médullaires séparées par la fracture tendent k 
.s'oblitérer; les vaisseaux 4u périoste interncicette membrane elle- 
miême et la jobs^nçe médullaire se développent et se gonflent^ 
..Souvent -ajussi les vaisseaui^ de la cavité médullaire déposent de la 
matiète osseuse ; ce dépôt se fait ordinairement dès les iti ou ai 
premières beures qui snccèdent à la fracture (exp. sur des lapins). 
Quelquefois il y a aussi épanchement sanguin par les vaisseaux 

— — —— Il II mtmmmmmmt ii m i—w »— 1 ■ ■ ■ . H — 

(1) M. Weber appelle extrémité de la fracture , ou fragment , la 
portion d'os comprise enti** les botds de la fracture et le point où le 
jpérioste .a cessé de se 4éoolleii. 
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médalkirei. La tnrface médallaire , produite par ht fradtare ^ 
présente quelquefois ud aspect granulé. Yers le ai •ou a4*'jo^r^. 
cette exaltation du procédé vital diminue ; la matière osseuse 
est résorbée , la meelle revient à aa quantité et à sa qualité nois 
maies. 

Cependant , Toblitératien de la i;avité médullaire) à l^endlroit 
de 1^ surface fracturée ^ reste toujours. Il se forme même , à 
l'ouverture qui est au centre de cette surface , une cloison de^ 
plus en plus distincte , à mesure que la masse osseuse , déposée 
dans cette ouverture centrale ^ est résorbée , et que ht cavité 
médullaire gagne en capacité par suite de la diminution dé Ia<^ 
substance médullaire. Cette cloison forme une limite perma- 
nente entre l'ancienne et la nouvelle masse osseuse. 

Dans les cas- où la fracture à été bien traàaversale, et lors- 
qu'it-n'j a point eu ou presque point de déplacement entre )ea 
fragmens , la cloison sépare simplement la cavité médullaire du 
fragment supérieur de celte du fragment inférieér. 

Ce fait intéressant paratt avoir été négligé jusqu'ici par lea 
anatomistea et pbysiologistes qui se sont occupé$ de la forma- 
tion du cal. 

Lorsque les surfaces fracturées ne se correspondent pas , et 
que la consolidation se fait avec déplacement longitudinal etla-^ 
térâl des fragmens , ou qu'il y a cbevancbement , il në^ petit pas 
se former de cloison entte les surfaces fracturées eUes-mèmes» 
mais la substance corticale des deux fragmens juxtaposés en 
tient lieu. Cette substance corticale forme , entre lc*s deux ca-r 
vités médullaires , une cloison double et permanente. On peut 
également regarder comme formée de deux coucbès étroitement 
réunies la cloison qui se forme dans les cas éù les surfaces mé- 
dullaires des deux fragmens se correspondent entre elles. • 

Lorsqu'un os est fracturé en deux ou trois points, les fra^ 
mens intermédiaires sont toujours plus ou moins déplacés laté- 
ralement , ce qui fait qu'un espace assez grand reste pour toib- 
jours entre les surfaces fracturées. 

• n. Cbangemens qui ont lieu dans le périoste et dans le» pav^ 
ties molles voisines. 

L'auteur admet cinq périodes pour l'ensemble de ces chan" 

« 

gemens. , . 

i'*. période. Décollement du pérîoste, légère rétraction de 
celte membrane , inflammation suivie d'adhérence plus intime 
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aux parties Toirinet , sécrétioD de lymphe. Ces pbénoBièneB ont 
lieu quelques heures après la fracture. 

a*, période. Le périoste dégénère en une masse 6bro-cartila« 
gîneuse qui se rapproche et adhère de nouveau à la circonfé* 
rence dénudée des fragmens. 

3*. période. Exsudation de nouvelle substance osseuse dans 
le tissu du périoste ; dépÀt d'une partie de cette substance à la 
circonférence dénudée des fragmens. Les rapports organiquei 
do périoste avec la substance corticale sont rétablis. Ces troi» 
périodes se succèdent en peu de jours. 

Les parties molles voisines sont plus ou moins lésées par 
Teffet de la fracture ; elles s'enflamment^ il se forme un épan- 
cheroent de lymphe phlogistique, et l'adhérence mutuelle de ces 
parties tievient plus intime. Le tissu cellulaire qui correspond 
aux bords fracturés se condense -et forme une espèce de mem- 
brane séreuse qui contribue à la formation de la capsule dans 
laquelle sont contenues les extrémités des fragmens. Cette cap- 
sole sécrète une lymphe plastique qui prend bientôt un aspect 
^latineux , et ne tarde pas à se transformer en une masse cai>* 
tilagineuse, dans laquelle se montrent , par la suite ,^ des points 
d'ossificillldn^ Ceux*ci vont en s* agrandissant de plus en plus , 
ils se réunissent entre eux et avec les surfaces fracturées, 
et forment un tissu osseux > spongieux, entremêlé de points j 
c^artilagineax, qui unit solidement entre eux les deax fragmens, 
imais qui doit subir encore bien des chângémens. En attendant, 
la membrane capsulaire se transforme en un véritable périoste | 
])arfaitement continu avec le périoste ancien. 

Lorsque toute la lymphe plastique exsudée dans la capsule a 
été transformée en cartilage , la résorption de l'exsudation os- 
seuse du périoste commence , et avec elle la 4** période des 
changemens du périoste. Cette résorption ne cesse que lorsque 
toute la masse osseuse du périoste a disparu , et que cette mem« 
brane a repris ses rapports normaux j; alors la 5*. période est 
terminée. 

Pendant que cette résorption a lieu ', la masse cartilagineuse 
de la capsule s'ossifie de plus en plus ; il y a donc un échange 
graduel de matériaux dans la partie fracturée. 

III. Changemens que subit la nouvelle masse osseuse. 
11 résulte de ce qui précède , qu'il y a après chaque fracture 
une double formation de nouvelle substance osseuse. La pre- 
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mitre de.ccs. f(n*xndtk>ps çst passagère , clic n'est que le produit 
d'un état morbide du périoste externe et interne. La seconde^ 
formation ect, perm^ente et soumise aux mêmes lois d'organi- 
sation que tous les os', depuis le moment de leur origine jus- 
qu'à leur développement parfait. 

AÎQsile nouveau tjssu osseuz^ d'abord spongieux, se sépare 
p)u« tard en tissu cqrtical et ^n tissu médullaire, qui se per- 
fection n eut de p} us en plus avec le temps; une nouvelle cavité 
méduUaire se développe enûn dans là nouvelle massp osseuse. 
La nature a produit un os tout nouveau qui ne se distingue en 
rien des autres os du corps. Aussi se trouve-t^il avec ce dernier 
dans le rapport organique le plus intime, quoiqu'il en soit se-- 
paré par des cloisonsu 

Les planches qui accompagnent ce mémoire sont expliquées 
avec détail et servent de complément et de preuve aux propo- 
sitions de l'auteur. 

111. Manuel de clinique chirurgicale, contenant la manière 
d'observer en chirurgie, un exposé des signes diagnostiques, 
et des caractères anatomiques des maladies chirùrgrcales , et 
' un sommaire des indications curatives ; par A. Tavernieb , 
D. M. P. , ancien chirurgien du régiment d*artîlWKe de la 
marine, etc. i vol. în-8o. Prix, 6 fr. , et 6 fr. j5 c. franc 

* ' de port. Paris, 1826 ; Gabon €t compagnie. 

Cet ouvrage a pour but de rendre facile et prompte l'étude 
des maladies au lit du malade , et de former de bonne heure les 
élèves au diagnostic , en leur traçant une méthode complète 
d'observation. La première partie, consacrée à l'observation en 
général, renferme, entre autres, des considérations impor- 
tantes sur Futilité des études et institutions cliniques , sur les 
moyens de suivre avec fruit les cliuiques des hôpitaux, sur les 
qualités de Tobservateur , sur la manière de rédiger les obser- 
vations , sur les procédés k mettre en usage pour explorer les 
plaies, Içs tumeurs, les fractures et divers organes dans l'état 
de maladie. La seconde partie contient les caractères diagnosti- 
ques et anatomiques des lésions chirurgicales ; cblles-ci y sont 
classées suivant la partie du corps qu'elles occupent le plus 
souvent. Au commencement de chaque division, c'est-à-dire 
de chaque région, est un tableau synoptique renfermant toutes 
les maladies propres à cette région , et disposé de telle matiièrc 
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qu'il détient assez facile aux «^hVcs de reconnaître la natnrfe 
d'une maladie qnèfconqne , lof» manie qu'ils ne possèdent en- 
core qne fort peu de connaissances en pathologie. 

t i-a. RisuMÉ ccmpLiT u c«Buitoui, et de l'art des aceoiicbenien4< 
par A.-P. MoRiBUi, D. M. P. i petit vol. in-3Q. (Encyclop. 
portative^ lo*. lir;} Paris, 1826; Bachelier. > 

Cet -onvrage fait partie et Y EncjrclopMe portative \ il cott^ 
tient un exposé succinct des principauiL faits dont se composettl: 
la chirurgie et l'art des accouchetnens. Dans une première 
partie TaoteBr trftit« des affections générales , e" est-à-dire des 
affections morbides qui entrent commue élément ou comm? 
complication dans toiitea les maladies : ce sont l'inâAnxmation , 
les scrofules , le cancer et la gangrène. Après en avoir fait 
une description générale , il les considère successivement dans, 
les différens tissas ; cette partie fort importante , et qui con- 
tient des idées neuves, est terminée par un chapitre suppléa 
jnentaire dans lequel il est traité des amputations. 
. La seconde partie est consacrée aux affections spéciales , 
«est-à-dire celles qui ont reçu un caractère particulier des 
causes qui leur ont donné naissance. Ainsi, l'auteur traite suc- 
cessivement des solutions contre nature , des corps étrangers , 
des unions contre nature ou anomales, et enfiudes anomalies. 
Ce cadre simple lui permet de classer tous les fajls chirurgicaux^ 
ci de les faire pressentir d'avance par des généralités qu'il ap-^ 
plique ensuite aux cas particuliers. M. Meirieu est l'auteur 
«ndnyip^ qui a disputé avec M. Prus le prix proposé en i^i'i 
-par la Société de médecine du Gard sur \' irritation et lAphlegr 
masic. On trouvera dans son ouvrage ses principales idées sur 
ces deux phénomènes. On lira aussi avec intérêt les articles où 
.il traite des scrofules, de la syphilis, des dartres, du moxa, etc. 

L'art des acoouchemens est traité d'une manière un peu trop 
Jaconique ; qu'elques pages seulement sont consacrées à des pré- 
.ceptes gétiéraux.ua peu difficiles à çaisir. Cependant M. Meirieu 
pouvait faire un bon traité sur cette partie , Tayant professée 
publiquement pendant plusieurs années. Deux planches gravées en 
J^ille douce par Tardieu représentent les principaux inslrumens 
de chirurgie et les circonstances impartantes des opérations. 
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If 3. MfiMoiBi SUR &'extbactioii d'un roBTDf MQ1IST1OB0X; par lé 
prof: G. Regholi, avec i pi. (Jnn. univers* di médicinal Tom^ 
XXXVin, p. 218.) , 

M. Regnoli fait connaître les difficultés qa'il a rencontrées 
dans l'extraction d'nn double fcetas monstmeux à terme,, qai 
' présentait les pieds dans la sixième position de Bandelocqnel : il 
donne ensuite la description des Cavité» intérieures et les di- 
Inensions de l'individu qni présentait l'union et laconfaaioa par- 
tielle de deux enfans entre eux. 

THÉRAPEUTIQUE «T' PHARMACIE. 

tl4< DiSSKRTATIO INAUGÛBALIS MBilCA DK SALIS AMMOIflACI VI Xf tJtftf } 

par J. W. Abnolo. Broch. de 44* F* Heidelberg, 18^6, 

Ce mémoire est divisé en trois sections que nous allons 
faille connaître successivement. 

t)au8 la première sont rangées les diverses expériences faites 
dans le but de constater les eflFéts du sel ammoniac* L'auteur 
cherche d'abord à déterminer l'action de ce sel porté dsûs 
l'estomac. Après avoir rappelé les expéHences de Weinhold, il 
passe ensuite à celles qui lui sont propres , et qu'il rapporte avec 
détail. Dix grains de sel ammoniac dissous dans 3 iij d'eau., et 
injectés dans l'estomac d'un lapin , n'ont donné lieu à aucun 
symptôme remarquable ; quelques jours après on répéta l'expé- 
rience sur le même animal , et avec les mên>es résultats. Quinze 
grains dissous dans S iij ne produisirent qu'un peu de mal- 
aise. L'urine de l'animal, qui jusqu'alors avait été trouble et 
alcaline , devint claire et acide. Quelques jours après la dose 
fut portée à 20 grains ; il en résulta une accélération marquée 
des mouvemens du cœur et des mouvemens respiratoires. 
L'animal étendu par teh*e , les pâtes postérieures étendues , 
avait de temps en temps de légers mouvemens convulsift. Les 
fonctibns du canal digestif étaient dérangées. Ces symptômes 
disparurent au bout de quelques jours. On injecta alors dans 
l'estomac du même animal 25 grains du même del : l'effet fut 
très-prompt. L'animal é^«endu sur le côté présentait des mon* 
vemens convulsifs, des membres postérieurs surtout ^ la respi- 
ration était profonde et accélérée , la pupille contractée ; enfin , 
au bout de 24 minutes il mourut dans les convulsions. La ma- 
* queuse de l'estomac offrait des traces d'inflammation trèfr-évi- 
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dentés» surtout- à la partie moyenne. On pouvait trèf-facile- 
■dent la séparer de la tunique musculaire. On voyait une grande 
quantité de petits points d'un rouge noirâtre. L'intestin était 
sain , et enfin la quantité de mucus fourni par la êurface gas- 
tro-intestinale paraissait augmentée. 

L'auteur a répété ces expériences sur trois autres lapins , eu 
injectant dans leur estomac un demi - gros de sel ammoniac 
dissous dans Z iij d'eau. La mort s'en est toujours suivie après un 
temps variable de ro minutes à 7 heure, et a été accompagnée 
de viol|M mpuvemens convulsifs, et d'une raideur tétanique. 
Dans t^n les cas la membrane interne de l'estomac et deslntes« 
tins a présenté des traces tr^s-marquées d'un état inflammatoire. 
Ou sait depuis long-temps que le sel ammoniac dissout les 
matières organiques « telles que le mucus , l'huile , la graisse , 
là gélatine , etc. L'amteur a regardé comme très-important de 
savoir s'il dissoudrait aussi la matière fibrineuse , afin « dit-il » 
de pouvoir se rendre compte des effets de, ce sel sur le sang. 
En conséquence ^ il a fait agir une dissolution assez concentrée 
de sel ammoniac sur 3o grains de fibrine extraite du sang de 
veau , et au bout de quelques heures cette substance était com- 
plètement dissoute. Pour s'assurer des effets du sel ammoniac 
sar le sang dans l'animal vivant , l'auteur a fait les expé- 
riences suivantes : 1^. H a tiré quelques onces de sang artériel 
à un chien bien portant , et ensuite il lui a fait prendre peu-» 
dant 10 jours du sel ammoniac en pilules avec de la mie de 
pain. La quantité ainsi employée était de 17 gros. Au bout de 
ce temps l'animal avait beaucoup maigri ;. il mangeait peu, et 
paraissait très-souffrant. On tira un peu de sang de l'artère 
^rurale. En comparant ce sang à celui de Tanimal sain , M. Âr- 
«aold a constaté qu'il se coagulait plus difficilement; que le 
^érum se séparait plus lentement du caillot , et se coagulait 
^c^m{^étement par la chaleur ; tandis qu'on sait que le sérum 
^u sang naturel ne se coagule pas du tout. D'ailleurs , la pro- 
portion du sérum au cruor était , 

^ ^ Dans rétat Après Fadmin. du 
naturel. sel amm. 

Cruor 46,5a . 56,65 

Sérum 53,48 43,35 

100 100 
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Dans le premier cas, io(i p. clo t^illot contebaîènt a,|B db 
fibrine S4>che.y d'où o,2Q do fibrine snr loo p. de sang; et dateur 
Je deuxième , 0,4 1 ^^ fibrine sèche , d'oà, e,9S sop roo pa^r-^ 
.ties de sang. . 

Un autre chien prit dans l'espace de hS jours 99 gros de 
^el ammoniac. U mourot à cette époqne. Le sang àa ventri- 
.4:ule droit recueilli dans- 1141 verre n'était pas coagulé avjboat 
d'un ^ d'heure ; mais une hebre après il ofiVait utie masse ho<-* 
nlogène, d'où, au bout de quelques lieures, il se sépara d» 
séruui entièrement privé de çrnor. : ^ 

Le sang artériel naturel Celui de Tanîm^I 
<iontenait:- après sa mort. 

Caillot 5i3f,44 46, o3 

Séi'uui- 469^6 53,97 

100 , , 100 

Dans le premier , ânr 100 p* de caillot y à^jj de fibrine sè- 
che, d*où 0,41^ de cette stibatance sur 100' de sang; dans le 
jdeuxième « o,5a sur 100 de caillot, d*où 2,27 de fibrine sni* 
100 parties .de sang. - 

L'auteur passe ensuite aun efi«ts de cette substance injectée 
dans les veines. Api*ès avoir rapporté succinctement les expé-* 
riences faites par W. Courton, Wiborg et Sproegel, il xrviw ^ 
ji celle qu'il a tentée sur un chien. C'était le praoîler de» deux 
jchiens auxquels il avait fak prendre du sel ammoniac ii l'ti^ 
iérieur. Il tira d'abord quelques onces de sang de Tartère crurale; 
le sang comparé à celui qui avait été tiré an cominencement de 
ia première expérience était absolument semblable/ et i^e piéf- 
sentait plus aucun des effets du sel. Il injecta ensuite dans Ix 
yeine crurale 20 grains de cette substance dissoute dansa groi^ 
^'eau. L'animal éprouva des convulsions violentes , de raccéK 
aération dans la respiration , une très-grande faiblesse , etc. IL 
.était rétabli au bout de quelques jf^urs. Il fut tué par uït 
coup sur la tête. L'estomac et les intestins présentaient ^ et 1^ 
quelques traces. d'inflammation peu intense. Le chyle du canal 
thoraciqne se coagulait lentement; Il fournit 2,67 de caillot et 
97,25 de sérupi.qui .ne se coagulait. pas. par. la ohadeûr , et 
donnait 3,67 de résidu par Tévaporation. ... * 

Enfin, quant à l'action* du Set ammoniac appliqué. sur le 
tissu cellulaire, l'auteur, d'après les expériences de Smith, 
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fait voir qae ce sel est absorbé , et produit les mêmes effets que 
<UiBS les antres cas. 

Dans la deuxième section, Fauteur passe en revue les diverses 

maladies dans lesquelles on peut faire usage du sel ammoniac. 

Cette partie de l'ouvrage , presque toute d'érudition, es|; 

ia plus faible de toutes. Ce n'est pas sans étonnement qu'on j 

voit recommander l'usage intérieur de ce sel dans les maladie^ 

éminemment inQammatoires du canal digestif, '^ovls ne com^ 

prenons pas comment nne substance qui , d'après les propres 

expériences de l'auteur, produit une vive irritation, et 

même l'inflammation del'eslomac et des intestins, peut être 

utile, quand ces organes sont déjà malades ; et cependanjt 

H. Arnold dit que c'est ua remède très-recommandable dans 

les inflammations , parce qu'il diminue la plasticité du sang^ 

Quoi qu'il en soit , l'emploi du sel ammoniac parait , d'aprèji 

les observations de l'auteur , pouvoir êtin; utile dan^ certains 

cas , surtout dans les écoaleraens muqueux et cbroniques , telles 

<{ue certaines diarrbées, la blennorrbagie chronique, etc. 

La troisième section contient des considérations sur l'action 

Au. sel ammoniac. L'auteur examine : i*^. sou action sur Tef- 

iomac et le canal intestinal. A petites doses ce médicament 

agit comme stimulant, et augmente l'activité des organes ; à 

igrafndet doses il cause l'inflammation et la |[angrène, et donne 

ileu à des convulsions par suite de son action sur le système 

tierveux. a°. Son action sur le sang. On ne peut démontrer, pai* 

clés expériences directes , le passaige de ce sel dans le sang , 

jiarce qu'il existe déjà en plus ou moins grande quantité dans 

Jes liquides; maifiles changemens qu'il produit dans ce liquide, 

^ont il diminue la faculté de coagulation , ne laissent aucun 

^oute sur oe passage. Quant à la route par laquelle il pénètrç 

•:4aÂs^le sang , l'auteur avoue qu'il ne peut la déterminer avec 

-ceititude ; il croit que les lymphatiques y contribuent puissam- 

faeat* 3®. If es voies par lesquelles le sel ammoniac est excrété, 

yautenr ne dit rien de- positif à cet égard. Il en est de même 

de ce qu'il dit de l'effet de ce sel sur l'irritabilité , et de U 

cause de son action sur les membranes séreuses. Enfin, il ter<- 

mine son mémoire par quelques aperçus, d'où il résulte que le 

■ sel ammoniac a une action paii-iculière sur le système ner^ 

veux , prouvée par les convulsions qui accompagnent Tempoi- 

sonnement par cette substance. 

CTOMEÏÎ, i5 
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'il 5. EfFICAGITI dis ASriISlOHS b'iAU FBOIDE DAHS un cas 01 SCkU 

LATiNi. {Joum, der pract, ff eilkunde \ déc. i825, p. iro.) 
Un enfant de 5 ans, est atteint sabitement des symp- 
tômes les plus graves tels que prostration des forces, 
délire , somnolence , sécheresse et chaleur de la pean , fré- 
quence et petitesse du pouls ; le sixième jour de la maladie pa- 
Intl une éruption scarlatinense qui n'est plus appréciable S 
heures plus tard ; cette disparition est accompagnée d'une 
élévation notable de la température de la peau , d'un inàl de 
gorge très-léger ; enfin , si la scarlatine n'eût régné à cette 
époque, on eût à peine soupçonné son existence chez le malade 
dont il s*agit. 

Yoici la thérapeutique mise en usage dans cette circonstance; 
on jugera si les symptômes devaient céder à son influence : Âa 
'début de la maladie , on eut recours à l'hydrochlgrate d'am^ 
monîaque uni au tartrate acidulé de potasse; après les évacua- 
tions abondantes provoquées par l'ingestion de ces substances; 
on administra intérieurement une infusion de fleurs damicâ 
avec add. d'acétate d'ammoniaque liquide , et l'on couvrit suc- 
cessivement les pieds de sinapismes, et la poitrine d'un vési- 
catoire. Voyant que toute cette médit^ation n'amène aùcane 
amélioration, et des symptômes cérébraux s'étant déclarés, on 
juge à propos de recourir au calomel , dont on fait prendre 
Tt , puis 5 grains toutes les deux heures au petit malade , et 
comme ^t)u joint à cela des applications froides sur la tête, il 
arrive que le déKr^ cède un peu. Le septième jour, le docteur 
Kloliow, médecin du maiade , trouvant celui-ci dans un état 
désespéré, crut devoir risquer un moyen dangereux dans todt 
autre cas, mais que l'éminence de Ja mort lui faisait un dévoir 
de tenter : il eut recours aux aspersions froides sur la tête , et 
les lit répéter toutes les deux heures ; leur premier effet fot'dé 
diminuer le délire , cft de procurer au malade un sommeil tran- 
quille. Le neuvième jx>ur, le trouble des fonctiuns avait cessé j 
la peau avait perdu sa sécheresse, le pouls s'était relevé, était 
mou, et ne s'élevait plus qu'à 96 pulsations (il avait été à l7^)' 
On cessa alors les aspersions froides; quelques signes d'hydro- 
céphale nécessitèrent l'usage de la digitale , que la guérisoh 
complète ne tarda pas à suivre. Les aspersions froides ont été 
recommandées contre la scarlatine par plusieurs auteurs, et nd- 
amment par Curries; mais on sent que remploi de ce moyen 
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^ occasioDcrait dans^ les- cas ordinaires; la répercussion de 
* exanthème, doit êtrp réservé, ponr ceux où les ressources op« 
dinaires de l'art ont été épuisées ^ et où l'on n'espère plus de 
é^érison des. efforts de la nature. M. Hollaid. ^ 

"6. Cas o'^ipilipsis gusris par. la Yarioli. {Archivfur medic. 
Erfahnmgi juilL et août 1826, p. i36.) 

X}ans le cours d'une épidémie de variole qui régna en rBao à 

^Osingfeld , le docteur Stuede eut occasion d'observer une 

J^^ftne fille de 7 ans qui, sujette depuis 5 ans à des attaques d'é- 

P^cpsie périodiques, et à de simples convulsions , fut délivrée 

^^ . cet accident nerveux après avoir eu la maladie régnante , 

'^cjnelle parcourut chez elle sa marche ordinaire , et re^tit un 

^^^^ctère de bénignité. On connaît déjà plusieurs exemples de 

^^ genre , et des essais d'inocuktioa de la variole ont été faits 

^^ns quelques hôpitaux pour tenter la guérison de Fépilepsie ^ 

^^ais ils' ont eu jusqu'ici fort peu de résultats. L'ahteur de cet 

^ïrtide a été témoin de quelques-uns de ces essais , qui sont. 

^«meures sans succès. H. 

)riy. Vins XT XSSAIS COMPARATIFS SCR LES STFSTS DBS nOUVEAUt 
PIIRCIPXS IMMIDIATS DU QUINQUINA, ST CEUX DE CETTE ÉCORCK 

ELLr-MÂME; par le Dr. GuNTHER, de Cologne. {Journal der 
prtict, Meilkunde; déc. i8a6, p. 5.). , 

Ce titre est celui d'un mémoire fort intéressant , dans lequel 
9e trouvent exposés les avantages des nouveaux alcalis du quin-r 
^uina comparés à ceux de cette éeorce elle-même. Les conclu- 
sions de ce travail sont : \^, que la quinine et la cinchonine 
sont préférables au quinquina dans la plupart des cas ; 1^ que 
de ces deux principes immédiats, c'est le premier qui mérite 
la préférence, surtout lorsqu'il est à Tétat de sulfate; S°. que^ 
ce sel a sur le quinquina l'avantage d'agir plus prompte ment ,; 
de réussir plus constamment,, et d'être moins souvent suivi de 
récidives ; 4°. qu'il fatigue moins les voies digestives , et peut 
être administré dans un cas où les doses doivent être portées^ très- 
haut en peu de temps. En échange, M. Gunther croit l'écorce 
du quinquina préférable lorsqu'il s'agit d'obtenir un eifet to-^ 
nique durable, pour rendrç des forces à une constitution dé- 
tériorée; par exemple , dans les convalescences. L'auteur semble. 
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regarder le salfate de quinine plotôt comme un stimulant diP 
fusible que comme nn véritatble tonique., H. 

ii8. CoDB PHAiMACBUTiQDB , ou pharmacopée française, traduit 

par A.-J.-L. Jourdan , D. M. P. ; a*, édit. , revqe, corrigée 

et augmentée , i<*. d'un grand nombre de formules extraites 

des pharmacopées légales de Londres, Dublin, Edimbourg, 

. Madrid , Lisbonne , Vienne , Genève , etc. ; 2*>. de beaucoup 

• d*autres formules extraites des nouveaux oUvrages de phai^ 

macie publiés depuis le Codex ; S . d'un tableau des princt* 

paux réactifs; pfar A.-L.-A. Fia, pharmacien. Un vol. iQ-8i>« 

de 588 pi^es. Prix^ 8; fr. , et lo fr. par la poste. Parii^ 

1826 ; Gorbjy Béchet jeune, Grévot , Gabon et Foumier. 

Le titre de cet ouvrage nous dispense d'entrer dans dies dé^ 
tadb qui auraient pour but de faire connaître sa composition, 
•on but et son utilité. Nous ferons seulement remarquer que 
la première édition , qui était une traduction pure et simple 
du Codex , It été promptement épuisée. Celle-ci offre une mnl«« 
titude d'additions qui doivent la rendre bien plus précieuse pour 
tous ceux qui se livrent à une branche quelconque de Ijirt d^ 
guérir. M. Fée l'a en outre enrichie d'une préface où Télé* 
gance du st^rle et la clarté des idées se joignent à une critique 
aussi réservée que sage , et dans laquelle les vues les plus utilet 
s'allient aux remarques les plus savantes. R. 

iig.UxBtt GxsuiiDBiinniiii nai» HtiLBADXR : Nacbrichtxh num di» 

VOBZiÎGLlGBSTBIl GBSUBDBBtTNNBlI ORD HbILBJBDBB M BoEHMBlX.-^ 

Sur les sources minérales et les bains médicinaux de Bohême; 
par J.-£t. Wxtxlxb. In-80. ; Mayence , 1 8a5. 

C*est le 3*. tome d*un ouvrage plus étendu sur les eaux thep^ 
maies de TAllemagne ; les deux premiers ont paru il j a déjl^ 
quatre ans. Celui que nous annonçons contient , i*^. des notices 
généralement utiles pour ceux qui fréquentent les sources de 
Bohème; a*, une comparaison faite par M. BerBélins , entre lea 
régions de la Bohême qui contiennent les sources» et entre le 
terrain si analogue de l'ancienne Auvergne et du Vivarais ; 
3o. la description successive des sources de Marienbad, à/8 
Kœnigswart , du Franzensbad près Eger ,.de Carlsbad , de Bilin, 
de Saidschiitz , de Sediitz , de Pnllna et de Tœplita ; 4°- desi 
remarques sur la préparation artificielle des eaux de Bohême. 
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'''oQvnig^ est intërettant et infltmctif et pour ceux qui 8e ren- 
«^ent.aux bains, et pour les médecins qni veulent connaître les 
^nx de la Bohême. 

'3o. Handbuch dix Phaim4cis. Manuel de pharmacie; par Ph. 
•Laurent Gxigbr, i«r. vol. contenant la pharmacie pratique bt 
les sciences accessoires. In-S^. ; Heidelberg, 1824. 

'2 X « Hardsoch sir PBAXMAciUTiscaxii Chemik. —Manuel de Phar» 
xnacie chimique ; par J.-N. Lionuasot , D. M. Jn-8^. ; Ha- 
xxovre, iSaS. 

CHe manuel contient l'indication de quelques dénominations 
xyrxonymes des préparations pharmaco-chimiques, la descrip» 
tion de leur état propre, de leurs parties constituantes , et 
^i^^dication des proportions relatives de ces dernières. L'auteur 
^^ît: ensuite connaître les meilleurs modes de préparation de 
Ç^aïqne médicament; ses qualités , lorsque la préparation a hien 
^^xjssi I et la manière de le conserver sans altération. L'ordre 
^^s matières est le suivant : i". corps gazeux ; a®» eau ; 3*. sou- 
f^^ et préparations sulfureuses ; 4°. phosphore et préparations 
Phosphoreuses ; 5*. iode avec ses préparations ; 6<>. charbon et 
?^9 préparations ; 7^. acides minéraux, végétaux, animaux;. 
^«^. alcQol et éthers ; 90. alcalis ; 1 o®. sels des métaux alcalins 
d'ammoniaque; ii^. métaux et leurs préparations. 

^a. AnALTSI CHIBflQUS DX L*XGORCB DX KlHA BlCOLORfTA, Ct UOtice 

exacte sur la plante qui la produit , par J. Cardone fils , phar- 
macien. {Annali univ, di medicina'y Tom. XXXYIII, p. t24i-) 

traitée successivement par Féther, l'alcool et l'eau chaude, 

/"écorce de kina bicolorata fournit, i^. une matière jaune, ana-- 

ogue au principe jaune , soluble dans l'eao et l'alcool -, que 

-^'on rencontre dans le quinquina gris, une substance citeuse:, 

différente 4^ celle des abeilles par une plus grande quantité 

^e matière grasse odorante , de l'extrait hydrogéné aEOté amee 

(Braconnot) , de la matière grasse ; 2°^ de la résine , de l'acide 

malique, un principe amer; 3®. un peu de mucus, de l'oxà- 

Ute de chaux , quelques sels à base de potasse , et une petite 

quantité de silice. L'on ne trouva point 4^ tannin ni d'amidoii« 

Déjà IJanalyse chimique faisait soupçpnner que la plante qui 

fournit le fcinà bicolorata n'appartenait point au genre cin- 
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cbona , lorsque les recherches de M. Brera* dnt^ démontra 
que cette écorce appartient à une nouvelle espèce de cosmi- 
baena, Rr. Par. Il paraît qu'elle était connue depuis long-temps 
à Lisbonne et à Rio-Janeiro sous le nom de kina.do Rio de Ja- 
neiro, et Ton en trouve une analyse par Gomer, dans le tome 
3 des Memorias da Mathematica et Pkysica^ da Academià réal 
dos Sciencias de Lisboa , 18 1 1 . Ta. G. 

123. Note -«OR L'nTRAit* ou rAVOT iHDic&fB'y ou opium euro^ 
péen ; par M. Dronsart. {laie à l académie de médecine y sec* 
tion de médecine y séance du 1 3 juin i8a6.) 

Dans la première partie de ce mémoire « Fauteur veut prou- 
ver que 1* opium indigène est un remède aussi puissant que^ 
Fopium exotique : il cite à Tappui de son assertion des expé- 
riences faites par feu Bosquilion , répétées par le professeur 
Fouqnier, diverd médecins anglais , des observations qu'a re^ 
cueillies M. Loiseleur-Deslongcbamps , et d'autres qui lui sont 
propres. Dans la seconde partie , M. Dronsart établit que l'o- 
pium indigène , non-seulement est aussi bon calmant que Fo- 
pium thébaïque , mais de plus a sur celui-ci l'avantage de ne 
jamais produire le narcotisme « .et il s'appuie ici sur l'autorité 
de M. Chaussier , qui depuis long-temps conseille aux phar- 
maciens de ne pas substituer , dans la composition du.sirop- 
diacode , l'opium ordinaire aux têtes de pavot ; de celle de 
M. Dubuc , pharmacien à Rouen , qui a expérimenté sur lui- 
même les effets de l'opium indigène ; il cite une observation 
de M. Rjcard-Duprat , pharmacien à Toulouse , qui a calmé » 
avec l'opium indigène , les douleurs d'un cancer sur lequel 
l'opium exotique avait été isans pouvoir ; d'autres observations- 
de M. Loiseleur-Deslongcbamps et de lui , dans lesquelles on 
employa tour à tour l'opium du pays et l'opium exotique « 
et dans lesquelles il fut reconnu que le sommeil procuré par le 
premier fut toujours exempt d'une espèce d'ivresse et de rê— 
'vasseries qui accompagnaient au contraire celui suscité par le 
second. M. Dronsart doit , dans un second travail , expliquer 
par la composition chimique des deux opiums cette différence 
dans leur action, et traiter des moyens 'de faire d'abondantes 
récoltes d'opium en France et dans le midi , et obtenir Cet' 
opium à un prit inférieur à celui de l'opium thébaïque. 
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134. NicBOLooii. — Les sciences médicales ont fait récem- 

nient plusicars pertes qui seront vivement senties en France. 

Le docteur Laennec , professeur au Collège de France et à la 

^^aculté de Médecine de Paris , si connu par ses belles recher* 

c^es danatomie pathologique , et surtout par ses travaux sur 

i auscultation médiate, moyen si précieux pour établir le diag- 

Qostic des affections de poitrine, est mort en Bretagne, dan« 

^^ Courant du mois de septembre. 

Thomas Lauth, professeur à la faculté de médecine de 
^^rasbonrg, qui a écrit Thistoire de l'anatomie et plusieurs on- 
^-■"ages utiles, a aussi été enlevé récemment. 

Kn Italie , Yacca-Rerlinghieri , professeur de chirurgie et de 
'^^decine à l'université de Pise, et chirurgien célèbre, est mort 
*^ 6 septembre i8a6. 

Enfin Scarpa , le Nestor des chirurgiens du siècle , l'honneur 
^^ la'chirurgie italienne , vient de succomber dans un âge très- 
^Vaocé. Sa carrière a été tellement bien remplie par d'utiles tra» 
"^^^ux, d'importantes découvertes, qu'on ne peut espérer de 
^^ir^'ici long- temps remplacer cet homme séculaire. Nous re- 
"^iendrons sur les travaux publiés par les hommes distingués 
^.ont nous venons d'annoncer la perte. 
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AWATOMIE. 

'X a5. System Dkk Vibcliighinbbn Anatomie. —^Système d'anatomié 
comparée ; par J.-F. Meckel. In-8°. , Tôm. II , divisé eci 
!'•. sectioti ( 1824) , et a* section ( iSaS). Halle, Rénger* 
( 2» article, ) 

Aprèa avoir, traité dans le. tome i^', (i) de Y anatomie géru^nde^ 
1§. Ifeçkel ft' occupe dans le. second de Y anatomie comparée 
Ti^Jf^iafe^ 1) -commence pap les organes de U locomotion volon- 
^resy qii'il divise , ainsi que l'a fait 1M(. Cuvier , en organe§ 
passif^ , le système osseux ^ et en organe^ actifs , le système 
miiscul^re. 

Les.. Od:gapies- passifs sont de nature différent^ et. ont des 
nsBgfi^ différents chez les divers animaux. Les uns durs : et so- 
lide$ ,,.s^yeiit, oa de leviers sur lesquels agissent les muscles , 
OQ de moyens de protection pour des organes importans à la 
^ie ; ils spf^t tantôt externes , superposés aux muscles , et 
^to^ internes, recouverts par ces derniers. Dans le premi^ 
<^ , ce sofit des parties cutanées ^ durcies, auxquelles on peut 
dooner en génér^ le nom de /6f^; dans le second cas, ils 
forxK^ent d^ systèmes propres , savoir : celui des os , et celui 
^s cartilages. L'ensemble ^^s parties dures forme le squelette y 
<)ai est ■ ou interne ou externe ^ suivant qu'il est entouré par 
les tnusde&y ou qu'ilrenfernie lui-même ces derniers. Le sque- 
lettiB interno. est pi^opre aux animaux supérieurs , et l'externe 
^i^x inférieurs. Cependant , des animaux moins élevés que ceui^ 

CI) Yoyez Bulletin des. Sciences médicales , 1824; , tom. I, art. 1er. ^ e| 
«ept. 1826, tom.. IX, art. lo^. 

C. Tome IX. i4 
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qui ont un squelette externe , possèdent aussi des parties 
dures internes , qui forment la base de Tensemble. 

Aux parties dures viennent se joindre des parties plu» 
moUes» connties sous le nom général de Ugeunens^ qui appar«» 
tiennent, les unes aux systèmes ^^reicr ( périoste , péri- 
chondre, ligamens , tendons , etc.); les, autres au système 
séreux ( capsules synoviales ). , 

Les différentes pièces du squelette sont unies entre elles 
de diverses manières , tantôt par une substance intermé- 
diaire fibro-cartilagineuse ou 'Cartilagineuse/qui s*étend d*ttn^ 
pièce à l'autre , et tantôt par une membrane synoviale,* qui 
prend naissance du contour de la surface de chacune d'el- 
les , et qui n'établit qu'une contiguïté entre elles. De là des 
différences dans le degré de mobilité des différentes nriicu' 
lations , ( sutures ou symphyses , articulation mobile , on 
qui ne permet qta'un glissement , ginglyme ; articulation 
irocfdoidô on en gond; articulation annulaire chez quelques 
poissons , articulation orbiculaire , énartbrose et arthrodie). Le 
mode d'union des mêmes parties dures varie extraordinaire- 
ment chez les différens animaux. Là oà l'articulation la plus 
mobile existe ehéz l'un , la mobilité est totalement abolie 
chez Tatitre par la présence d'une suture ou d'une symphyse. 

Après avoir développé ces généralités relatives au squelette , 
l'auteur passe à la description spéciale de ce dernier dans les 
diverses dasses d'animaux. C'est par les plus inférieures qu'il 
eoramence , c'est-à-dire par les zoophjrtes. 

Dans cette classe le squelette présente son type le plus 
simple , il reçoit le nom de polypier; celui-ci est ou interne 
et creux , ou externe et solide. Les polypes du premier ordre 
ont une forme moins parfaite que ceux du second. Le volume 
du polypier , relativement à la substance molle , varie beau* 
coup.. Il offre également des variations dans sa consistance et 
dans sa composition chimique ( ce'ratophytes , lithopf^tes ). 
La forme extérieure n'est pas moins variée , et l'on peut dire 
seulement qu'eu général il ne détermine la forme de l'ensemble 
que lorsque sa masse est considérable relativement aux parties 
molles. Ici l'auteur indique la graduatjon de la composition 
du polypier, passant des verticillés, où il ne forme qu'un simple 
axe d'un coté , aux zoophytes , dont le polypier se ramifie sans 
interrnption , et de l'autre côté à ceux où le polypier est exté- 



Jnntomie. igS 

rieur. Il décrit ensuite succinctement la surface extérieure du 
polypier, qui est unie ou sillonnée , continue ou interrompue ' 
par des articulations , enveloppées ou non par une mem- 
brane propre , comparable au périoste , et dans ce dernier cas , 
entourée par des faisceaux analogues aux fibres musculaires ; 
il pÀrle de sa structure qui est bomogène ou hétérogène , et 
de son mode de développement , qui est encore à peu près 
ignoré. Des exemples spéciaux servent toujours de bases aux 
propositions qu'il établit sur ces divers points. 

De là i*anteur passe à la description du squelette des echinO" 
dermes , qui font eux-mêïnes la transition au squelette des 
animaux articulés. Il établit d'abord <{uelques généralités rela- 
tivement à la forme extérieure , à la composition chimique et 
au mode de formation de ce squelette; il examine ensuite suc- 
cessivement celui des astéries , où le squelette se compose d'une 
multitude de pièces , celui des ec/if/z/£?ftr (oursins, Echinas), où 
il est moins composé , et celui des holothuries , où il se réduit 
à un aùneau calcaire qui entoure l'extrémité supérieure ou 
buccale du canal intestinal. Après la description des caractères 
distinctifs et des diverses modifications de ce squelette dans 
les différens genres et espèces d'écbinodermes , Fauteur com- 
pare le squelette des écbinides à celui des astérides, et celui 
des holothuries à celui des écbinides , pour faire ressortir 
Fanalogie qui existe entre les pièces dont ils se composent. 

Le squelette des animaux articulés coinmence i paraître dans 
lés annélides. Il est d'abord nul dans quelques-unes ; il n'y a 
que des soies latérales et extérieures chez d'autres; enfin, des 
/y/o^i/e^ dorsales analogues aux anneaux supérieurs, des insectes, 
des arachnides et des crustacés , paraissent dans quelques 
genres. Par exemple , dans les aphrodites ; ce sont aussi ces 
dernières que l'auteur prend pour type dans sa description 
du squelette des annélides. 

Le squelette des insectes , des arachnides et des crustacés 
est évidemment formé d'après un type unique. Il est bien plus 
parfait que celui des annélides et que celui des mollusques. 
Suivant Fauteur , le squelette externe des mollusques est dé- 
gradé ; parce qu'il doit bientôt être remplacé par un système 
osseux interne. Le squelette externe des animaux articulés se 
prolonge quequef ois aussi dans Fintérieur du corps, et forme 
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aîofii.UD squelette interne plus ou moins complet. L'aatenc 
ilécnt les dififérenles modifîcalions qu'offre Tarrangement des 
segmens annulaires du squelette de ces animaux , les appen- 
dices de ces segmens qui sont à la tête ; les organes des sen» 
et ceux de la manducation ; au thorax , les pâtes et les ailes , 
s'il en existe. L'abdomen ne porte des appendices que dans 
des cas moins communs. La structure , la texture , la cunsî- 
stance , la composition chimique de ce squelette , sont indi- 
quées en dernier lieu. ' 

Yi^nt ensuite la description particulière du squelette des 
insectes , dont la forme est simple chez Içs insectes, sans mé- 
tamorphose, plus composée chez les insectes à métamorphosé 
non ailés, et très^ompliquée chez les insectes ailés, et enfin > 
la nomenclatuà*e des diverses pièces dont le squelette des in- 
sectes est composé. De plus , l'auteur passe successivement en 
revue le squelette des diptères , celui des hémiptères {homop' 
fères. et heterçpières ) , celui des lépidoptères , celui des hymé- 
noptères , celui des neuroptères , celui des orthoptères , celoi 
des coléoptères , et dans chacun de ces ordres les modifica- 
tions dépendant de l'âge et du sexe. 

Les insectes sans métamorphose, dont le squelette est décrit 
en dernier lieu , font le passage aux arachnides , dont le sque- 
lette , tant externe qu'interne , est hien moins parfait que 
celui des insectes. Celui des arachnides proprement dites l'est 
encore moins que celui des scorpionides. 

Les crustacés ont , df3 tous les animaux articulés , le sque- 
lette le plus coQiposé. L'auteur prend pour type de. sa des- 
cription de ce squelette, celui de Técrevisse commune d^es 
rivières ; il expos^ ensuite les différences du squelette des 
autres, crustacés en fai.^^aqt abstraction des caractères diffé- 
rentiels externes , objet de la zoologie. 

Le àqnelette des Cirrhipèdes fait le passage des crustacés aux. 
Mollusques. Ces derniers, dans lequel l'auteur ne comprend pas 
les Céphalopodes, n'ont très - généralement qu'un squelettçi 
'externe provenant de l'endurcissement de la peau , portant le ' 
nom de coquilles^ e.t offrant les différences les plus marqiu^es 
relativement à son existence, à ses dimensions, à sa figure,, au 
nombre d^ ses pièces, et même à sa composition chimique. 

Après avoir, parlé d€^ la structure et du n^iode de. formation. 
,de la coquille , l'auteur parse en revue les différences qu'elle 
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olfre cbez les divers tnollasqnes; les acéphales crassipèâes' ae 

rattacbeat immédiatement aux Cîrrhîpèdes ; ensuite vlenne&t 

ies autres conchifères bivalves^ desquels plusieurs chemins côn- 

(laij»ent aux céphalophorts ^ savoir : le défaut de symétrie des 

valves ; topercule â la surface intérieure du pied de plusieurs 

gai^iéropodes ; la coquille bivalve des Halyotides courbée et 

contournée (aux nnivalves), et la coquille Imbriquée des Os^- 

brions (an!( gastéropodes.) 

Les Céphalopodes offrent , par Tarrangemeût de leurs parties 
«lures et de la totalité de lear appareil locomoteur, une réta-« 
nion très-remarquable de formes séparées ailleurs ; car its 
possèdent en général uon^seulement une coquille , mais plus 
généralement peut-être encore un rudiment plus ou moins par- 
fait d*an squelette interne cartilagineux et en outre des bras à 
^entoiftses , garnis quelquefois de c^ocbets à la circonférence 
de la bouthe. 

La coquille est rarement externe {Jrgonnuta)^ le plus sofi-i. 
vent elle est interne, symétrique, tournée en spirale comme 
dans les mollusques univalves : elle manque quelquefois 
(Octopus), Elle se compose tantôt d'une matière simplement: 
cornée , et tantôt de celle-ci et d'une autre substance dure , 
spongieuse, friable et volumineuse (Sepla), 

Le squelette interne des Céphalopodes se compose de seg^: 
niens principaux çorrespoudaht au tronc , à la tête et aux 
inèmbres des animaux supérieurs. 

Les traces de la colonne vertébrale ne sont ni l'os de la seiche 
ni l'épée du calmar, mais ce sont plusieurs cartilages situés 
au-devant de ces parties, entre elles et le cartilage crânien.' 
,Ces cartilages n'existent cependant pas dans tous ies Céphalo- 
podes. L'auteur les décrit en détail , ot expose les raisons c[tli 
l'engagent à les comparer aux arcs d^s yértèbrés des animaux 
sapérieurs. 

Les cartilages pour lesquels M. Cuvier avait fait la remarque 
qu'on ne pouvait lés comparer aux vertèbres, sont distincts des 
précédens , et correspondent probablement aux parties dures 
deà membres des animaux vertébrés. Le seiche et le calmar ont 
encore d'autres cartilages situés à la surface inférieure du tronc 
et qui paraissent correspondre à la série d'os opposés a la co-* 
lonne vertébrale chez lés vertébrés. 

Enfin les céphalopodes possèdent un cartilage céphalique 
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distinct et plus on moÎDS développé , qui forme une eavité d;iii» . 
les loges de laquelle sont cooteaus le cerveau, l'œil , TorgaiLe 
de Touïe, le collier médullaire nerveux, etc. 

De la description raisonnée de toutes ces parties il résulte 
que les céphalopodes possèdent très-généralement un squelette 
cartilagineux et une coquille. Ces,paities sont les plu« parfaite» 
dans les seiches,. ,et le moins dans les poulpes. Quelquefois il y 
a aussi des parties dures qui correspondent prohahlement awt 
«oies de plusieurs annélides et aux pâtes des articulés ; ce 9ClDt 
des crochets cornés qui se trouvent aux deux bras les plus longs 
qui sont destinés à la préhension ; ces crochets ne paraissent 
être qu'une modification ,de& ventouse». 

. Le squelette interne des Céphalopodes fait le passage à celai 
des animaux vertébrés ou au système osseux , dont le type est 
hien plus uniforme que celui du squelette des invertébrés. Aussi 
Tauteur réunit- il dans un chapitre particulier l'exposition de» 
propriétés générales et spéciales du système osseux , avant de 
procéder à sa description dans les différentes classes. 

Les conditions générales qu'il considère sont : i°. la situation 
des. os relativement aux muscles et aux autres parties du corps ', 
a*., la figure extérieure déterminée par les surfaces lisses et iné- 
gales des os i 5*^. la texture ; 4°* ^ con^position . chimique;. 
5*.,. 6®. les propriétés physiques et vitales , 

Les conditions spéciales ou les différences du système osseux,, 
sont ou locales, ou périodiques, ou relatives aux classes d'anji* 
maux vertébrés. 

Les différences locales déterminent la formation de plusieurs 
classes d'os (os longs, larges, ronds, composés). 

Les différeiwes périodiques donnent lieu à /des. considérations 
sur les os dans l'état cartilagineux. 

Les différences relatives aux classes , l'animal étant pris dans 
son état parfait, sont examinées sous le rapport de iajbrme exté- 
rieure. Ici l'auteur fait voir que tous les os sont formés d'après 
un seul type primitif y celui des vertèbres ou de leurs parties. 11 
établit que le squelette offre ici des caractères distinct! fs pour 
les grandes divisions d'animaux, si on excepte celui des oiseaux 
qui communique avec l'organe respiratoire , d'où résulte une 
disposition pailiculière que l'auteur décrit avec détail. Malgré 
cela il est facile de déterminer à quelle classe appartient tel os 
^déterminé , à cause des modifications, multipliées qu'en subit W 



Vpe primitif 9 qui est quelquefois presque méconnaissable^ 

^'auteur appuie toutes ses propositions géoévales. eu citant des 

^its spéciaux. Les autres points de vue sous lesquels. l'aut(eur 

«xamiDe les différenoes relatives aux classes , sont ceux des d^ 

^ien^ianSf du nombre , de la texture ^ de la solidité^ de Isl couleur, 

^c< connexions des os , et en dernier lieu il envis^e les diff€- 

^'^^Uies périodiques qu'offre le système osseux datons les dijOférentes 

liasses d'animaux. Ces différences sont rela1»ves^ i**. \ l'époque 

^^ l'apparition de certaines pièces osseuses , ou d'os entiers et 

^^ la réunion des premiers en un seul os ; a^. au mode de dér 

^^loppement des différens os du système entier. L'auteur fait k 

^^% égard plusieurs observations fort intéressantes qu'il serait 

^^^p long de rappoiter icL 

Le chapitre suivant contient l'exposition spéciale du sque* 

^'^^tte des poissons. Les os sont décrits dans Tordre suivant : 

^ T ) Les as du tronc , et d'abord la colonne vertébrale considérée 

"Successivement dans les poissons cartilagineux et osseux ; en- 

'^tiite les côtes et le sternum ; a*. ) les (7^ des memblres^ d'abord 

^es antérieurs et ensuite des postérieurs , toujours successive-» 

^nent dans lea poissons cartilagineux et osseux ; 3°. j les os de 

'da téte^ pris successivement en commen^nt par l'os basilaire,et 

«n procédant d'arrière en avant. La description spéciale de ees 

«s est suivie de considécations sur la figure totale de la tête des 

poissons osseux, de Tindication , de Tarrangement anomal et 

insolite des os de la tête de quelques poissons osseux, et de. la 

comparaison de quelques cartilages céphaliques des paissons 

cartilagineux avec les. correspondans des poissons osseux. 

Les poissons caftilagineux offrant plus de variété dans leur 
colonne vertébrale que les poissoos osseux , l'auteur décrit 
en particulier la disposition de la colonne vei*tébrale de plu- 
sieurs espèces parmi les premiers qu'il prend pour types , et 
auxquels^ il compare les autres. Ces types sont successivement 

les lamproies (petromyzon), les chimères (chÂm^dvz, )^V esturgeon^ 

les raies et les squales ^ etc. 

Dans les poissons osseux, il décrit successivement le corps des 
Vertèbres , une paire anlérieure et une paire postérieure d'à- 
popbyses obliques et articulaires , et une apopbyse épineuse 
supérieure impaire , qui existent presque dans tous. Des apo- 
physes épineuses inférieures et des apophyses transverses. soQjt 
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inoins domipu nés ; Uén est de même de i^lnsieurs antres, par- 
ties acceéfeôîtes de 'la côlomie vertébrale (^). 

A l'occasrob de la desci^iption du sternum , l'auteur rapporte 
Tes diverses opinions des naturalistes, relativement à ladéter- 
ininlàtion de cet' os dans les poissons. Il adopte à cet égard la 
manière de voir de 'M. Guvier. Dans la description des os des 
membres, l'esturgeon est présenté comme faisant le passage des 
poissons cartilagineux aux poissons osseux. Dans quë(qnés*uns 
de ces derniers, on peut trouvér'la preuve que les menibrés né 
Bont éssenti'elleipentquedes développemens uîtérieurs des dotés. 
Cbaqae membre est composé de deux portions principales, sa- 
voir : la portion scapulairé bu la portion coxale, et la nageoire. 

La description des os delà tête est précédée d* une exposi- 
tion succinctç de Parriingementdesos de la tête'des vertébrés 
ei^ général ; vient «ensuite la description dçs cartilages céj^a- 
liqdés des cyçh>8tbmes:etd)ss plagiostoib^,.d*oà1e8 estuiigeons 
font : la transît] otk au x poissons- osseux : 

Dans la description du squelette des rèptileis , Pautear'suit 
à peu près la çiême marche que diins -celui des'po^ôns. A 
commence par les os du trdnc, et il finit par^ceux de'ia, 
tête , «m écrivant ' sépsfirément chaque portion principale di^ 
squelette dans les -quatre ordres de là cUs$e des amphibies y 
attendu que les i^fférencés du <St[uelette sont trop grandes > 
4ans ces ordres mêmes, pour pemiettre une «nposition. '(^-> 
nérale. ' 

Dans 1-^dre des batraciens \ ceux qui sont dépourvus 'de- 
queue ^-flont, par k roêmei^ison , 'toujoui^ cOnlsidéi^éS' séparé- 
ment de ceux qui en sont pourvus.- La description du squelette 
des ophidiens donne lieu à des remarques très^ntéressantes sur 
1! analogie des côtes avec les os des meçibres et avec les apo- 
physes transvei:ses des vertèbres. 

Legmmen du squelette des cheloniens fournit la matière de 
considérations non moins importantes que celui de l'ordre 
précédent. 

Il en est de même de celui des sauriens , qui a cependant 
^oins de caractères distinctifs propres que celui dés ordres 

(1) On voit facilement que cette mànièire d'envisager la vert€^>ie 
est absolament celle que M. Geoffroy Saint-Hilaire a développée. 
(Voyez BuUetm des annonces Scientifiquts /l83d, Tom. lY, art. 368.) 
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précédens, et qai se rapproclie tantôt de celui des ophidiens „ 
tantôt de celui des poissons , tantôt de celui des batraciens. 

Les os du tronc sont présentés toujours dans leur ensemble. 
Dans la description des os des membres , lauteur expoëe 
ckque segment articulaire en particulier, dans chaque ordre 
âe la classe. 

Les os de la tête sont d'abord décrits un à un dans chaque. 
Ordre de ia classe ) la considération de l'ensemble de tête 
^raiine l'eiposition -du squelette des reptiles, et eu même 
.^Gfoipg la première partie du second tome de l'ouvrage. 

La seconde partie de ce tome est consacrée à la description 

'^'li «4^^^^ ^®* oiseaux et des mammifères , description qui 

^t conlentie dans deux grat^ds chapitres , dont un pour chaqtie 

^^sse. Le «quelette des oiseaux et celui des mammifères offrent 

•^^aucoup |>lu8 d'uniformité que celui des deux classes' précéw 

^^ntes. Il n'a pas été nécessaire ^en décrire les parties 'consti- 

^^Oantes, séparément dans chacun des différens ordres des deux 

^lasses en question. Chaque partie du squelette donc , prise en 

^^nsidération dans une classe , est suivie dans 'les modifications, 

Qu'elle diFre par toute l'étendue de cette même classe. 

L'exposition du squelette des oiseaux commence aussi par^ 
l*exam«n de la colonne vertébrale , et notamment de sa partie 
'S^ostéro-iflférieure que l'auteur nomme sacro-lombaire , et qui 
«sert d^ point d'appui à la partie antéro-supérieure de la colonne, 
^ient-ten suite l'examen des vertèbres caudales, thoraciques et 
cervicales, cielui des côtes et du sternum.. 
kxt anjet des os. des membres ,» Tauleur rappelle que c^ftx 
^es membres antérieurs et postérieurs du même animal, aussi' 
l)ien que oeux des mêmes membres sur des animaux différens, 
sont conformes, d'après la même type; une autre loi très- 
générale pour les oiseaux qu'il établit, c'est la prédonuînence de^. 
membres antérieurs sur les postérieurs relativement au nom-, 
bre , aux dimensions , à la composition et à la mobilité , sur- 
tout dans leurs trois premiers segmens. Parmi ceux-ci , le seg- 
ment hnmé^ est particulièrement intéressant par la compa- 
raison que l'auteur fait de ses parties avec le même segment 
considéré 'dans les amphibies et les mammifères. La particw 
pelvienne des membres postérieurs offre des rapprôdheiiiéffs 
acvec la classe dés reptiles , d'un côté , et avec 'ceil^ des pois* 
sons , de loutre ; la tête osseuse est déciite en dernier lien \ 



202 Anatonue. N'* ia5- 

elle est présentée comme faisant le passage de celle des am- 
phibies , à celle des mammifères , quoiqu' offrant une anomalie 
remarquable dans la soudure très-précoce de ceux des os du 
crâne qui ne doivent pas rester séparés pendant toute la vie ; 
soudure analogue à celle des vertèbres lombaires et du «acrnm. 
en un seul os , le sacro -lombaire , et à celle des pièces da 
sternum en une seule. 

. La description spéciale des os de la tête , et la rédaction 
de leurs parties sur celles des autres classes précède l'expo* 
sition générale de l'ensemble de la tête, où l'auteur considère 
successivement : la figure totale de la tête , les parties qu'on 
trouve à l'extérieur 4e ses différentes faces, celles qu'on trouve 
dans spn intérieur , la texture de ses os , Tordre dans lequel 
i^s se soudent ensemble ; enfin , plusieurs modifications de la 
forme de la tête dans les différens ordres de la classe. 

Le squelette des mammifères est analogue , quant à l'essen- 
tiel, à celui des oiseaux. Aussi le même ordre est-il suivi pour 
sa description. 

La partie postérieure de la colonne vertébrale, composée 
du sacrum , des vertèbres caudales et des vertèbres lombaires , 
est considérée d'abord , ensuite la partie antérieure composée 
des vertèbres thoraciques et des vertèbres cervicales , au sujet 
desquelles Fauteur insiste surtout sur l'uniformité du nombre 
qu'elles présentent dans toute ia classe , / à peu d'exceptions 
près. La première et la seconde vertèbres cervicales sont en 
outre examinées séparément , à cause des particularités- qui les 
dlitinguent de toutes les autres ; enfin, l'expérience du mode 
de développement de ces os termine ces considérations. Les 
côtes sont examinées sous le rapport des caractères qui les 
distinguent de celles des autres classes , ensuite sous celui de 
leur nombre , de leur forme , de leurs dimensions et de leurs 
connexions. 

, Dans la description du sternum, l'auteur donne les condi- 
tions générales de cet os dans le squelette des mammifères , 
ensuite les différences qu'il offre relativement à sa figure , 
à sa composition et à ses dimensions. La disposition de se» 
pièces chez quelques mammifères fournit l'occasion de faire 
voir clairement l'analogie du sternum avec la colonne verté- 
brale ; le mode d'ossification dc& pièces du sternum chea 
J'homme est aussi très- intéressant sous ce rapport. 
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Les cotonéxioDr des os du tronc eiilre eux sont exposées en 
dernier lieu; elles offrent peu de particularités. 

Les 08 des membres offrent plus de variété dans la classe 
dies mammifères que dans les autres classes ; car les mammi- 
^8 ne sont pas seulement carnivores ou plantivores , mais 
aussi terrestes , aquatiques ou aériens , et il y a certaines 
modifications du squelette qui vont paralfèiement aux modi- 
fications du mouvement. Les mammifères terrestres comme 
exerçant des mouvemens plus . variés , offrent à leur tour 
plas de variété dans cet os , que les aquatiques et les aériens. 
Ce sont ces diverses conditions qn^ déterminent les diffé- 
fences qu'offrent les membres relativement à la longueur , à 
la situation libre , à la séparation au développement de l'en- 
semble et de leurs parties , tt même au nombre des os qui ' 
les composent. Mais on distingue toujours les os des quatre 
uivisions principales qu'offrent les autres vertébrés , savoir î 
pour les membres antérieurs , les os de l'épaule , du bras , 
<le l'avant-bras et de la main ; et pour les membres postérieurs 
^cqx du bassin , le fémur, ceux de la jambe et du pied. \\ 
serait trop long d'entrer ici dans tous les détails de leur des- 
cription . 

La description de la tête osseuse des mammifères commence 
par l'indication des caractères essentiels qui lui sont propres ^ 
celle-ci est suivie de l'examen spécial des pièces osseuses qui 
entrent dans la composition du crâne et de la face ; elle se 
termine par la considération de la tête entière , où Tauteur 
fait voir les modifications de la forme générale de' cette partie 
dans les divers ordres de mammifères , à sa surface extérieure 
où le défaut de symétrie cbez les cétacés est suii;out remar- 
quable ;* ensuite .à sa surface interne ; enfin les différences 
dans le nombre des os de la tête , celles de leur texture et 
celles de leurs connexions , en terminant par l'examen des 
différens trous et des ouvertures qu'on y observe. 

La réduction des différentes parties du squelette les unes sur 
les autres , sous tous les rapports , ainsi que les tables pour 
la squelettologie , et la littérature relative à cette partie de 
l'anatonfie comparée , seront données à la fin de l'ouvraee , 
conjointement avec les mêmes objets qui se rapportent aui^ 
autres organes. Le volume suivant sera consacré à la descrin n 
tien des muscles. 
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ia6« NsuiiLiBftni im Gibiitb dir pflTsioLOQiscliiiif ÀiiAV6«nt , c^. 
— Nouvelles dottrinies da domaine de ranàtomîe physiolo- 
^i^oe et de la physiologie de Thomme , fbndées Hir deà re- 
cherches historiques et critiques et démontrées par l'expé-' 
Tience, par le D' Ph. Hsnsizlbr ; des communications lès pitis 
déliées entre les différens systèmes vasculaires , et des der- 
nières extrémités libres de ces systèmes : Dîsseitatioii àna« 
tomico-physiologique servant de base à la doctrine de la 
circulation du sang et de la nutrition. Tn-8". p. xxvi «t 17a; 
prix, 18 gr. îfuremljerg , i8a5 ; Riégel et Wiesner. 

Le jeune auteur de cet ouvrage annonce la prétention de 
réformer la physiologie, qui , selon lui , est trop imparfaite au- 
jourdliui pour fournir des principes sûrs au médecin praticien. 
L'auteur se propose donc de donner une solution finale des 
problèmes physiologiques » contre lesquels tant d'autres ont 
déjà échoué ; il exposera une doctrine entièrement nouvelle 
sûr la physiologie du système nerveux , sur le mouvement 
circulatoire du sang et sur la formation de ce fluide , de même 
que sur la respiration ^ et une nouvelle théorie de la nutrition,, 
de l'inflammation , etc. La théorie donnée sur la circulation ^ 
dans le volume que nous annonçons, n'est pas de nature à justi — 
fier t9utes ces belles promesses. Les faits positifs qu'on y trouva 
3ont connus pour la plupart depuis long-temps , et les autre^k. 
explications que l'auteur donne » et qu'on pourrait regardes^' 
comme nouvelles , n'offrent rien qui puisse satisfaire l'esprit^ 

127. Spicilegia amnologica. Diss. anatom. physiolog. ^ auct -i* 
PfliL. Sbifsrt. Berlin, i8a3. In*4°> de 12 p., avec a^pl. 

Les objets examinés par l'auteur son t : i . la glande vénëneus 
da Trigonocephalus mutus , a», celle de la vipère , Coliiber b 
rus y y. la glande vénéneuse de l'ergot de l'ornithorynque 
4o. et la glande dorsale du pécari, Sus tajassu. Les desci^ptioE 
sont faites avec soin , et les figures ne laissent rien à désirer. 

128. DeSCBIPTIO PHTSIOLOGICO -ANATOMICA CRANII SlMIJE SATYB. 

auct. Ernbst. Wobmbs. In-8<^. de 19p., avec 2 pi. Berli 

1823. 

■ * 

Cette dissertation commence par quelques remarques gé' 
raies sur les singes ; la description ostéologique du crâœ 
Vbrang-outang^ et les deux planches méritent des -éloges. 
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tQ. PpCBlPtlO 0STE|^I.061CA CRAJIU MTBMSCOPHAOil TITkAOÂGtTLA j 

dftuu, apct. J. C. Maksiiah9« In-^4 «de a 2 p. , aveet a boane» 
^ Berlin^ i8a3^ 

b; Note sur un monstrr chinois {Hétéradelpke de M. Geof- 
froy Samt-Hilaire) , lue à tAcaét, dt Mtd. , dans sa séance 
<?ii i4 août i8a6. 

L^ Dy. Bordot a présenté à l'Académie une petite statue re^ 
é^ntaot un monstre chinois vivant , qui avait été obs«rvé- 
i^m&tpa pa^ Q|M. Pearson et Swington, médecins anglaia. Ce 
)iiatre., âgé. de ai ans y ayant d! ailleurs toutes le» autre» 
itîet d() çprpsbien proportionnées, porte , à: la partie anté-^ 
tune, et ^upéri^ore. du tronc, le corps presque entier d-ua 
^tnsqfii lui est attaché, el qui est comme suspendà par le cou 
Impartie ipférieure du sternum. Là , cet os présente ui& ren- 
|Bieut que , s«r son volume , on pourrait supposer être la 
!te du foetus. Les extrémités supérieures de ce fcetus sont 
reletk, et, dans toute la portion supécieure du tronc , la peau 
ùohlf immédiatement appliquée s^^ les os sans interpositioEI 
i'avjmns muscles. Quant ^ux extrémités inférieures, ellea 
dfreiit à peu près le volume qu'elles doivent avoir, et le sya* 
^e mu9jcuiaire y exi^e si bien , que ,. pendant longrtempB ^ 
^. ont exécuté des mouvemens très - iQcommodes pour- 
'lM)mme qui fait le sujet de l'observation. Cette circonstance, 
idéterçiiné à en provoquer l'in^mobilité au moyen d!ufieliga*' 
^ ^ai y appliquée sur, les deux, jambes, à. la hanteur du ge^ 
^oa, a.produjt en effq^ l'ankilose de rarliculatioo. Efu refte., 
^S pincemcns qu'on ex^c.i^te sur toute la siirf^ce da corp&.du 
PpMis^sont perçus par celui qui le porjLe. Le,f(DBtu&'est du sexe 
^^ciilin; il.% deu^ oq^bilics ; qu^ques cotes, tputes 0ott|êint^;. 
eajpoains et 4es.piedp assez bipQ confprmi^ etgamtS: d'ouglçs.' 
'a a engage le, jeune Chinois qiti présente ce singulier phéiio-. 
eue à venir en Europe se montrer ; mais il a résisté à toutes 
^ sollicilatiaoft e|:aux brillantes propositions qu'on lai a failes. 
^ Ûuméril et Geoffroy SaintnHiUire, commissaires.). 

*f. Rapport sub un monstae chinois hétbradelphe , par M. Geof- 
VBOT Saint-Hilaire, membre de l'Institut. {Lu à VAcad. roy. 
des sciences ^ le i% août \%i6.) 

L'existence de la monstruosité dont M* Bordot a présenté nu 
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modèle à T Académie [vcjr^ l'article précédent) paraît, aux 
commissaires de l'Académie , très -authentique.' On connaît 
déjà , ajoute M. Geoffroy, ao cas rares ^ semblables à celui dont 
il est question. Benevenins, Columbus , Montano, Ambroiie 
Paré en ont décrit de semblables ; Schenkius , qui en rapporte 
1 3 exemples , en a observé 3 pour sa part ; Aldovrande donne 
la figure de 3 autres qu'il a très-judicieusement réunis dans le 
même article , et désignés sous le nom de Mongtrum bicorpor 
monocephalon. On a encore figuré récemment un Espagnol pré- 
sentant cette monstruosité , et Ton connaît particulièrement le 
sujet vu à Nanplie en 174^9 et rendu célèbre par les soins dtt 
marquis de l'Hôpital ; Morean de la Sarthe en a reproduit la' 
peinture dans son ouvrage intitulé : Description des principales 
monstruosités. Les Annales de la chirurgie ont aussi conservé 
te souvenir d'un autre sujet, né en 1764, à Ondervillers, en 
Suisse , dont l'individu acéphale fut habilement détaché par le 
chirurgien du lieu. 

M. Geoffroy termine cette énumération sommaire par le casa 
le plus instructif et dont la science doit la connaissance à Wins^ 
h)w : c*est celui d'une fille qui mourut, en 1733, à l'Hôtel— 
Dieu. On allait lui administrer l'extrême-onction , quand ht. 
religieuse de garde avertit de l'existence d'un second corps 
d'un très-petit enfant qui sortait de l'estomac de la malade. 'Y 
avait-il là deux individus , et devait-on les administrer tons les 
deux? Winslow ayant été appelé pour conférer sur cette ques- 
tion, eut ainsi occasion de connaître la fille aux deux ventres; 
car ce fut ainsi qu'il la désigna dans les deux mémoires insérés' 
parmi ceux de l'Académie, pour les années 1733 et 34- 

Ce n'est donc pas comme fait unique , ni même comme fait 
ddnt l'existence puisse être révoquée en doute , que l'observa- 
tion rapportée est précieuse ; elle l'est , au contraire , comme 
offirant là répétition exacte en tous points du mélange le pins 
singulier et le plus hétérogène. 

M.Geoffroy, passant ensuite en revue les diverses assertîonii 
émises dans la notice venue de Canton , et rédigée , comme 
nous l'avons dit, par le D'. Pearson, signale les ressemblances 
et les différences que présente le nouveau monstre avec ceux 
qui avaient déjà été observ.és. Tous appartiennent à un genre 
auquel M. Geoffroy donne le nom à! Httt'radelphe , c'est-à-dire 
frères jumeaux dissemblables. 
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De toates les circonstances de la relation , celle da monve-* 
ment spontané des jambes du fœtus qttî, au ppport du !>• 
^earsoB, gênaient tellement l'individu adulte, qu'on a été 
oMigé de produire une anktlose de l'articulation fémoro-tibiale 
aa ipojen d'une ligature , parait seule susceptible de donner 
lieu à qoelques doutes. Celte circonétance est, en effet , unique 
^AKu les annales de la science. Tous les renseignemens qu'on 
' est procurés jusqu'ici sur l'anatomie des monstruosités ana« 
^o^es, ont prouvé que l'absence du système musculaire y était 
Complète; on n'y a même jamais observé , jnsqu'i présent, de 
Coeur; le système nerveux y existe à peu près comme dans Tétat 
"^^tnrel ; mais il rampe dans le tissu graisseux , et vient s'épa- 
nouir à la peau sans animer ancun muscle. M. le rapporteur 
^^rmtne en faisant mention de différentes monstruosités hété* 
^^delphes observées chez les animaux , et particulièrement chez 
^ ^s chiens et cbet les chats. Il divise le genre en espèces, d'après 
^^8 faits connus, 

^ 32. OBSnVATIOll D'OBLITfBATlOlf DE L'iHtKSTIH PAS VICX D| COHroa*- 

MATioH, recueillie par M. fiAioH, D. M. P. [Communiqué à 
ÏAcad. roj. de Mttdecine^ séance da \i avril z8a6. ) 

Les oblitérations de l'intestin sont des vices de conformation 
9ssez fréquens ; mais celle-ci présente une circonstance assez 
remarquable, et dont on doit tenir compte dans l'histoire phy-< 
«iologtcjfne de la nutrition du fœtus : c'est l'absence du méco<< 
ninm. L'enfant dont l'intestin était oblitéré , était mort à 
rhospi{:e des Enfans-Trouvés ; il y avait vécu 3 jours , avait 
i^ontinuellemeut vomi des matières jaunes , mais n'avait eu au- 
cune évacuation alvipe. A l'ouverture du corps, on trouva le 
duodénum très-dilaté et terminé en cul-de-sac complètement 
oblitéré àl'endroit où il communiquait avec l'intestin grêle. Ce 
dernier était fort étroit, du volume de l'urtère , se terminait 
dans le coecum en formant un petit prolongement circulaire 
saillant d'environ a lignes ; le diamètre du gros intestin ne 
dépassait guère celui de l'intestin grêle, L'oblitération du 
duodénum semblait dépendre de U membrane muqueuse 
seule, les deux autres tuniques se continuant sur l'intestin 
sans interruption. On ne trouvait de méconium dans aucune 
paitie du canal , ce qui n'est pas d'accord avec quelques obser- 
vations dans lesquelles on dit avoir trouvé du méconium dans 
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les diverses parties du canal intestinal, même quand il y vm'- 
scission complète. L'absence du méconium tient sans donte 
ce qu'il a été évacué par les vomissemens , comme les matière 
fécales le sont dans les hernies étranglées : la couleur de ^ 
matière du vomissement le fait du moins soupçonner. Qp^tti 
aux autres observations dans lesquelles on a trouvé du mîéco- 
nitim dans diverses parties de l'intestin , rien ici ne les coatre- 
dit, puisque cela dépend beaucoup de l'époque de la vie 
fœtale à laquelle l'obstruction ou la scission ont été coa- 
pUtes. 

iS3. OssiPtcATioii os Uk BETiHB , par Mahoubt, chirurgien à Char- 
tres. Rapport fait à ÏAoad, dtMédec. {sect, de ckirur.)^ sur 
cette Observation^ par MM. Demours et Reyeillé-Parise , i5 
avril i8a6. 

tJn homme de 67 ans , aveugle depuis 4o , par suite de bles^ 
sures reçues aux yeux, mourut d'un catarrhe pulmonaire. 
M. Manoury examina et disséqua avec soin les yeux atrophiés 
défais si- long-temps. L'œil droit n'avait phis que le quart de 
soik voluBue ordinaire et avait perdu sa formé primitive; la 
cornée n'avait qu'une demi- ligne d'étendue dans tout sesdiaiiè- 
tres, était augmentée d'épaisseur et avait perdu sa transparence: 
intérieurement l'œil était vide, et l'iris , dont on distiogaait à 
peine la structure, était devenue adhérente avec la face postérieure 
de la cornée. L'œil gauclie était également diminué de moitié; la 
cornée était aussi plus épaisse , moins lai^e et opaque; à la par* 
tie antérieure et extérieure , cet œil offrait une profonde cicar 
trice , trace de la blessure qui avait causé la cécité. Mib aa 
fond de cet. œil était un corps osseux, con<:entrique aux autres 
membranes , de l'épaisseur de la sclérotique en certains ea- 
droits, plus é}>ais en d'autres et présentant deux snr&ces, 
Tune externe convexe , et l'antre interne concave. La {oemière} 
recouverte par la choroïde qnî ne lui était pas adhérente, avait 
Vaspcct , la couleur, la consistance de; pariétaux dépouillés de 
leur périoste ; la seconde était lisse , polie , d'un blanc loisaB^ 
dans la moitié de son étendue , et inégale, rôdeuse et recofl' 
vortc d*une membrane blanchâtre , luisante , fibrease , à !>' 
quoUe elle adhcrAit dans l'autre moitié. M. Manoury a reconnu 
que ce corps était la rétine ossifiée, et, en effet, il était perc^ 
à son centre d'un trou par lequel pa»ait, sans y adhérer, ^^ 
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erf opjtique. Déjà des cas d'ossification de la rétine avaient été 
tMervés par Haller, Morgagni , Scarpa , et récemment par 
[. Magendie. 

{4* Rbchbbghes anâtômico-fathologiques SDR l'état du globe de 
l'qbu. 9 et de ses membranes dans l'ophthalmie des enfans 
nouveau-nés, parle D'. F -A. Ammoh. (Litterarische Anna- 
ien €ler gesammten ffeilkunde ; Févr. iSiS» p. lag.) 

Ces recherches font partie d'ane moùographie de Tophtbal- 
ie des enfans nouveaa-nés que l'auteur se propose de pu- 
ier. Elles ont été faites à Paris , à l'hôpital des Enfans* 
rouvés , en 1^822. Les résultats qu'elles ont fournis sont 
ipôrtans ; le plus général d'entre eux , c'est qu'il y a dans 
tté ophthalmie une grande congestion sanguine vers les par- 
>8 internes de l'œil, congestion qui approche quelquefois 
ème de l'infibimmation. L'extérieur du globe de l'œil, dans 
>phthalmie des enfans nouveau- nés , présente absolument 
xuême aspect qu'après l'ophthalmie contagieuse : nouvelle 
reave en faveur de l'identité de ces deux maladies*. Les résul- 
ta obtenus par M. Ammon s'accordent parfaitement avec ceux 
le le Dr. Wolf a publiés sur l'étiologie de l'ophthalmie con- 
meute dans le Magazin fur die gesammte Heilkunde , vol. 
Ym , a*, cah. , p. 274. 

3S. DnATÀTlflM BU PÉBITOIlfS SOUS FORME d'ujWB POCHE AU -DEVANT DE 

l'abdomen y avec absence des tégumens et des muscles abdo- 
minaux I chez un enfant nouveau-né , par le D'. de Yelsen. 
[Ârchis^JUrmediz, Erfahrung; nov. et déc. i8a5, p. 4^8.) 

L'enfant dont il s'agit était venu à terme et avait vécu 60 
leûres après la naissance. Le sac péritonéal, à travers lequel 
>n découvrait quelques circonvolutions intestinales , pendait 
tntre les cuisses. Le cordon ombilical, fort gros et dilaté, s'insé- 
'oût à la partie inférieure de ce sac'. Après la mort on trouva , 
^ l'examen du cadavre , la face interne du péritoine recouverte 
i*iuie couche musculeuse fort adhérente , mais aucune trace 
d'un épiploon ; une sanie fétide et verdatre s'écoulait de la cavité 
p^tonéale; le foie était extraôrdinairement gros et d'un tissu 
tenace et charnu ; la sit^uation de la plupart des viscères abdo- 
nûaaax était anormale \ le canal intestinal semblait être plus 
C. Tome IX. i5i 
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côart qae dans l'état ordinaire ; la veine-caye sapérieiire étaK 
trèt-dilatëe et les cavités droites du cœur gorgées d*âD sang dov. 
Les autres organes n'offraient point d'altération importante.' 

PHYSIOLOGIE. 

i36. Zni LiBKMS UND SroFrwissBMScHArr dss Thiiiks. -—Matériaux 
pour servir à la science d^ la vie et des principes matérieh^e 
l'animal, i*^. livr. : Manière dont la mort arrive dans le sang^ 
Esquisse qut doit servir d'introduction au cours de physîo- 
logie et de chimie animale ; par le D'. Fréd.*-Ferd. Ruhci, 
prof, particulier à l'Université de Berlin. lu-'B*. de XYIet 
i83 p. Prix, a 3 gr. Berlin, 1824 ; Reimer. 

Cet ouvrage ne contient , de Faveu même de l'antepr , qaè 
des faits connus depuis long. temps. Il n*j a qve l'explicatioB 
de ces faits qui lui soit propre. Cette explication est faite dans 
le sens de la philosophie naturelle de l'école de Schelling 1 et 
Ton peut dire que l'auteur va bien plus loin dans cette direcdos 
que ses prédécesseurs Oken , Wilbrand et antres. Ses raisoi- 
nemens, peut-âtre très-conséquens , conduisent k des rétaltiti 
toat*à-falt Lizarres et en opposition arec l'observation joorsa- 
lière. Un autre reproche qu'on peut adresser k Fanteur, c'est 
d'avoir lancé des sarcasmes au moins inutiles contre les aatears 
des théories anciennes , lorsque Ini-roême j donne si aisple 
matière. L*ottvrage dont il s'agit n'étant guère susceptible d'oae 
analjse ^ nous avons du nous borner 4 indiquer Tesprit dans 
lequel il est écrite 

107. COMIUSITATIO Al VESA MATKSIJS SISCCISI PUirUlXUM COLOlUI 

mmnEXTis lUTURA ; auct. J.-F. Esuliait. ln-4<>. de56p- 
Gcetting^, %Z%5 i Dieierich. 

Cètt« dissertation a obtenu le prix dn concours pour f Sa5, ^ 
rAcadihnie de Gfettingue. L*anteur a réuni avec soni tes diffé* 
renies opinions snr la cause de la coloration en s»Bg,«c îlen doo&e - 
nu expi^sé critique ; il a répété les expériences 4e ses prédéoe»- 
senrs> et il en a fait de nouvelles par lesquelles iîn^Mftaatt 
^tifslion a été beaucoup approchée de sa solatàon. Best détfo*' 
tré par Tauteur qnll n> a que la cendre de la matière coloisot* 
qui contienne du frr; mais une rreuxe |^05 convaincants de la 
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pféMBce dafer dans le sang, c'est celle que l'auteur tire de la s^- 
(Hurttion des parties organiques fixes du sang et des parties inorga- 
iii<|aes de ce liquide, en le traitant avec le chlore. Celui-ci forme 
ivecles parties organiques une niasse blanche, insoluble, hydra- 
;ée, et avec les parties inorganiques des chlorures ou des hydro- 
borates solubles. Il décolore ainsi parfaitement la matière colo- 
ralite , dont la partie organique se précipite , tandis que la partie 
liquide tient en solution de l' hydrochlorate de fer et de Thydro- 
^orate de chaux, dont la présence est démontrée par tous 
es réactifs. Concentré par évaporation , le liquide du cruor du 
NBiif et du cochon donne o,5o parties d'oxide rouge de fer. 
L'albumine et la fibribe ne contiennent aucune trace 4e ce métal. 

l38« Dé <0B8BBVATIOlftBUS MOimULLIS MICSOSCOPICIS SAM&UlIflS CURSUM 

et inâàmmationem spectàntibus atque de suppnratione ad- 
jècta aUalysi puris chemica. Diss. auct. Koch, Magdeburgensi. 
.Itif-8<^. de 8op. Berol., iSaÂ. 

Cette dissertation commence par Texposé de i4 expériences 
aites sur le mouvement des globules du sang dans les artères , 
es veines et les capillaires ; ensuite vient une description du 
^na et une analyse chimique de ce liquide si variable d'après les 
MEganes , d'après le degré de vitalité de la surface suppurante 
Bt les infkiences extérieures. La seconde moitié de l'ouvrage 
îit' consacrée à l'exposition des résultats des recherches précé- 
dentes ; il y est question de l'influence des nerfs sur le sang ; 
ie celle de l'inflammation sur ce liquide dont le mouvement 
eftt aceéléré d' abord , ralenti ensuite et qui est enfin lui-même 
lécomposé. Le pas« dit M. Koch, ne favorise jamais la cicatri* 

lation^ il n'est tout simplement qu'une matière excrétée. 

« 

iSg.bu MAi&iisTisMÂ ANIMAL B^ FRANCE, et dcs jugemeus qu'en ont 
portés les Sociétés savantes, etc., suivi de considérations 
sur l'apparition del'extase, dapsles traitemens magnétiques, 
par Alexandre Bertrand. In-S». Paris, fév. 1826; Baillère. 

M. Bertrand a cru jadis fermement à l'existence du fluide 
magnétique -^ ses premières expériences lui avaient semblé con- 
firmer l'influence de \k ferme volonté et de \ action à distance. 
fie nouvelles expériences, répétées avec soin et pendant plu- 
aieurs années , ont dissipé ces chimères ; mais aussi elles ont de 
'-■ . . 16'. • 
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plus en pins convaincu lautenr de la réalité des phénomènes 
observés. La discussion qui s«bt élevée dans le sein de TAca- 
demie, le résultat qu'elle a amené sont déjà loin de nous ; une 
commission a été nommée et chargée de l'examen du magné- 
tisme , et«n cela le vœu de M. Bertrand a été rempli. C'est 
dettes circonstances qu'est né son nouvel ouvrage; jaloux de 
remonter à la source du magnétisme , M, Bertrand jette d*a- 
bord un regard sur l'histoire de ses diverses époques. La pre- 
mière remonte , seloii lui , à la fin du seizième siècle et aii 
commencement du dix-septième, et a compté pour partisans 
Maxwell; Yanhelmont, Paracelse et autres ; c'est ici la théorie 
des anciens, et l'on sait quel rôle ils faisaient jouci* à l'agent gé- 
néral des phénomènes de la nature. La deuxième époque , 
placée au milieu du dix-huitième siècle , a pour fondateur 
Mesmer ; le rapprochement curieux que fait Tauteur de la théo- 
rie des anciens et celle de Mesmer, prouve incontestablement 
que celui-ci n'a fait que renouveler les anciennes doctrines. 
I^ous ne nous arrêterons pas davantage sur cette deuxième 
époque. Les intrigues de Mesmer, les rapports de Bailly et 
de Jnssieu en complètent presque àeux seuls l'histoire , et nous ' 
renvoyons à l'ouvrage ceux de nos lecteurs qui voud|*aient se 
faire une idée juste et précise des idées du temps. Comme 
M. Bertrand a cessé d'être partisan du fluide , il est hors de 
notre sujet de nous occuper de ces divers rapports , sur les- 
quels d'ailleurs nous aurons peut-être à revenir plus tard. 

Mais la nature avait produit parfois un état singulier et bi- .., 
zarre , dans lequel l'homme sorti de son assiette ordinal i^ , 
agissant et parlant mieux qu'il n'aurait fait s'il avait été éveillé, 
dormait cependant oudumoins était plongé dans une espècede 
som^neil particulier, qui ne lui ravissait de l'usage de ses sens que 
ce qui aurait pu le mettre en rapport avec les objets étrangers , 
pour le moment , au cours de ses idées. Cet état, que M. Ber- 
trand retrouve chez les possédés, les convulsionnaires , les ca- 
taleptiques, etc., les médecins l'avaient peu étudié, et quelques 
observations éparses étaient tout ce qu'on possédait sur cette " 
matièpe. On aurait pourtant pu déjà prévoir qu'il suffisait 
qu'un homme d'un esprit prévenu,, trompé lui-même oii poussé 
par des motifs peu honorables , s'emparât de ces symptômes et 
les fit servir d'tippui à sa croyance et à sa cupidité, pour qu'à 
l'instant te feu prît à tentes les têtes, £t qu'un nouvel incendie 
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éclatât, aussi rapide , aussi violent que celui que la commission 
^ I 784 venait d'éteindre. Cet homme était déjà trouvé. Parmi 
*es clisciples de'TVfesWer, au nombre des souscripteurs à son fa- 
'*^^Wx cours , "était M. de Puységur, gentilhomme d'un caràc- 
*^ généralement estimé , mais dont l'esprit, avide de merveil- 
^^x^ avait saisi avec ardeur les idées de son maître, et qui 
^*^aitdé les rtiettre en pratique. Retiré dans sa terre de Bu— 
^^^cy^ M. de Puységur, après avoir calmé quelques douleurs 
^^ dents obscures, appelé bientôt à de plus hantes destinées » 
ï^^rvient à guérir, en le faisant danser et chanter, un paysan 
^^teinl d^unè^uxion de poitrine. M. de Puységuraurait du s'esti- 
*^cr heureux de ne l'avoir pas tué etse féliciter de l'issue d'une 
^^pradence impardonnable ; mais le paysan avait paru s'endor- 
mir, répondre tout endormi aux questions qu'iilui avait faites ; 
esclave de la volonté' du maître , cet homme était retombé deux 
^ois par jour en crise ; il y était retombe en touchant une corde 
-Suspendue à un arbre magnétisé. Tout le hameau vint bientôt 
"^omnambulîser et se guérir autour de l'arbre mystérieux , et la 
Venommée aux cent voix eut bientôt répandu et grossi le 
^ruit des merveilles de Busancy. M. de Puységur enchanté , 
^ans l'admiration , ne tarda pas à publier l'histoire de ses cures, 
^t le magnétisme blessé à mort se releva plus puissant que ja- 
miiais. L'agent de Mesmer fut particularisé et plus merveilleux 
encore; la distancene fut plus désormais un obstacle à ses effets; 
^Ajerme volonté tint lieu dé tout , et un chiffon de papier, une 
«impie bague, partis du doigt, imprégnés du fluide de ce nou-' 
^eau dieu , suffisait pour faire tomber en extase le riverain du 
T)annbe on du Gange. Parfaitement décrite par- M. Bertrand,' 
cette troisième ère du magnétisme nous offre plus d'intérêt ; 
4ille s'étend jusqu^à nous. Tour à tour vivement attaqué et 
c:haudement soutenu , le somnambulisme a vaincu tous les ob^ 
stades, et, grâce à l'éloquence de M. Husson , trouve de nou- 
ireau vue Société savante disposée à l'étudier, si non dans sa 
cause*, du moins dans ses effets. Tout ce qui a été publié dans: 
<xs derniers temps, pour ou contre le somnambulisme, le dor- 
jnez impérieux de Faria, l'intéressante histoire de M. Deleuze, 
les expériencesfaites par M. Husson à l'Hôtel -Dieu , son rapport 
à l'Académie, les opinions de MM. Montègre,.Virey,Rostan et 
Georget , rien n'est oublié , et l'excellent pi^écis historique de 
M. Bertrand reçoit un nouvel intérêt de la discussion éclairée 
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et suocessive des faits et des opinions de ces auteurs recomm^iH 
dables. 

Ici cependant , et au sujet du récit de la discussion intéres- 
sante qui a eu lieu à TAcadéniie, M. Bertrand^ ^^lon nous, a. 
commis une inexactitude. Il prétend que les membres qui ont 
combattu le magnétisn^e et ont déclaré ne pas croire à sea 
effets i ont cependant reconnu dans la pratique des procédés 
magnétiques, une action réelle^ physiqi^e. Oui , sans doute, mais, 
par cette action lés académiciens n'ont pu comprendre , à 
notre avis , que l'action physique produite par les attoucbe* 
mens. Et en cela, comme dans tout le reste ^ je crois qu'ils ne 
sont pas éloignés d'être entièrement d'accord avec M. Ber- 
trand^ qui croit ^ dit-il , aux effets magnétiques , et qui a écrit ce 
livre pour prouver que. le magnétisme est une pure chimère. 

Dans la deuxième partie dé son ouvrage , l'auteur s'attacbe à. 
T étude approfondie du somnambulisme , à C analyse de ses princt» 
paies facultés et surtout à la démonstration de sa cause, Nous re- 
grettons que les bornes de cet article ne nous permettent pas 
•de le suivre dans les détails intéressans auxquels il se livre, sur 
les diverses épidémies d'extase , mot qu'il détourne du sena 
ordinaire qu'on lui a vaguement attribué , et qui ne lui parait 
pas devoir s'appliquer à cet état de ravissement , porté au plus 
liaut degré , accompagné d'une perte totale de connaissance et 
de l'abolition complète des sens , mais plutôt à un mode parti-* 
cnlierde perception et d'action naturel àlliomme qui donne 
lieu à une réunion de phénomènes extraordinaires ; phénomènes 9 
qu'ont présentés de tout temps les extatiques, les possédés, et 
qui se rencontrent aussi dans cet état auquel les ros^iiétiseurs 
modernes ont donné le nom de somnambulisme. Toujours iden> 
tique dan9 le fond, cet état varie tellement pour la- forme, que, 
suivant Tauteur, à chaque époque oà il est survenu par épidémie , 
il a été pris par ceux qui l'avaient sous les yeux pour un état tout 
nouveau , et presque toujours pour un état surnaturel. Cette idée 
neuve et heureuse , dont M. Bertrand a tiré un si grand parti , 
si elle s'était rencontrée dans le rapport si concluant d'ailleurs 
de Bailly, si la commission d'alors l'avait^ ^insi comprise, W 
question était tranchée pour toujours ; les savans , les méde- 
cins , loin de se faire uq scrupule d'étudier les phénomènes dçt 
somnambulisme , s'en seraient fait un devoir ; le somnambu- 
lisme lui-même n'eût pas surpris par sa nouveauté , et le ma^ 
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gaëtisme détrôné n*eût conservé que le ridicule de son nom. 
JÏm prévision , V instinct des fnalanUes^ la plupart des phénomènes 
les pi us remarquables attribués au somnambulisme se retrouvent 
chez lespossédcs de Loudun, les trembleurs des Cévennes, les 
G'onvolflionnaires de Saint-Médard. Peut-on rien voir de plus 
extraordinaire que Tinsensibilité des convulsionnaires aux 
coups les plus violens , dont l'homme le plus robuste aurait été 
infailliblement écrasé ? Quelle énei^ie d'action musculaire ne 
fallait-il pas à la fameuse Salamandre, pour n'êlre pas broyée 
sous le poids d'une pierre de 5o livres , qu'on lui faisait tom- 
ber sur l'estomac, d'une hauteur de i5 à 20 pieds ^ lorsque 
tendu en arc , son corps ne reposait que sur la pointe aiguë 
d'un pieu? Si ces faits ne sont pas exagérés, si des pretèstaas 
eialtés ont pu se plonger impunément un couteau dans la poi* 
trine ou le ventre, si les blessures les plu» graves n'ont eu chez 
eux aucun résultat fâcheux , l'on concevra sans peine l'insensi- 
bilité extérieure des nouveaux somnambules , que l'on aurait 
jpeut-être poussée aussi loin , si Ton avait eu la folié barbare 
de les soumettre à d'aussi dangereuses expériences. En dépit 
de ce qu'ont avancé un- grand nombre de magnétiseurs , 
M. Bertrand soutient que l'ébranlement de l'imagination, par 
le temps qui s'écoule dans les expériences , par une attentiou 
soutenue, par les gestes des magnétiseurs, et surtout par le récit 
et Ta^tente des merveilles qui lui sont attribuées , suffit pour 
prouver que 1er effets ne sont dus qu'à l'influence des causes 
morales. Mais , comme si l'auteur avait accepté la tâche de 
frapper alternativement sur les croyaris et les incrédules , à 
peine cette objection est- elle faite aux premiers qu'il se bâte , 
comme par une juste compensation, d'en apporter une aussi 
importante aux incrédules. Contrairement à leurs idées , sa 
pratique lui a prouvé que chez les femmes les plus nerveuses , 
chez les personnes atteintes de névralgie, les procédés magné- 
tiques ne réveillent ordinairement que les symptômes plus ou 
moins légers auxquels elles sont sujettes, etquelquefois même ne 
produisent aucun effet , tandis que des paysans grossiers et 
robustes, des gens sans éducation tombent bieft plus fréquem- 
ment en axtase et deviennent somnambules. La justesse de 
cettje observation est confirmée par l'histoire de tous les temps; 
des gens grossiers ont toujours joué les principaux rôles dans 
les annales du surnaturel; mais l'explication que donuc l'an- 
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teur de cç fait est loin d'être aussi juste selon nous : Che% îe^ 
hommes y àit-ïi y d'un esprit plus cultivé ^ le cerveau paraît ayoîT 
perdu sa susceptibilité à réagir sur F organisme^ par suite de la 
fréquence même des impressions auxquelles il est soumis^ ils sont 
blasés sur les impressions morales. Les impressions morales aux- 
quelles sont soumis les hommes instruits ne sont pas de nature 
à eogendrer des symptômes aussi extraordinaires, et loin qu'ils 
soient blasés sur les impressions morales , le cerveau a chez eux 
bien plus d'activité que chez les premiers ; mais la raison , 
l'habitude de se rendre compte des phénomènes , en apparence, 
les plus surprenans , les exemples que l'étude leur ofiFre jour-» 
nellement de la vanité des croyances populaires , les fait se 
posséder mieux , les aguerrit , pour ainsi dire , contre le mer- 
veilleux, et les préserve de la contagion. Si les femmes les 
plus nerveuses y sont aussi moins sujettes , c'est que chez elles 
les impressions ne sont pas profondes, et que l'excès de cette 
susceptibilité mobile touche de près à l'impassibilité. 

Pour ce qui est des facultés du somnambule , nous allons 
les examiner rapidement dans l'ordre que leur assigne M. Ber» 
trand ; nous ne dirons rien cependant de V oubli au réveil , de 
V appréciation du temps y de V insensibilité extérieure y de \exaMr 
taiion de F imagination , du développement de l'intelligence; ces 
facultés ou n'ont jamais été niées aux somnambules , ou ont 
été démontrées par ce qui a été dit précédemment; V instinct 
des remèdes ne paraît à M. Bertrand consister que dans le dé- 
veloppement des goûts et des penchans naturels en rapport ' 
avec nos besoins. Cabanis et d'autres médecins ont observé cet 
instinct dans certaines maladies, et modifiée ainsi cette faculté 
n'a rien d'incroyable ; les somnambules d'ailleurs la partagent 
avec les animaux. Quant à la prévision y ou mieux prédétermi^ 
nation y la comparaison qu'établit M. Bertrand entre l'état de 
l'extatique et celui d'une personne qui oublie en quittant un 
lieu l'objet qu'il s'était prescrit d'emporter, et en qui la mé- 
moire en défaut ne réveille qu'un souvenir confus de la volonté 
qu'elle avait formée , serait sans doute plus juste si l'extatique 
ne se trouvait U^ns l'impossibilité de se souvenir de l'instant 
où il a prédéterminé ce qu'il devait faire ou subir ; elle offre 
cependant l'explication la plus plausible d'un phénomène dont 
les magnétiseurs ont tant abusé et dont ils ont tant exagéré la 
vérité. / 
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•J'ai peine à comprendre ce qu'entend l'autecrr par \ inertie 
morale. Loin de voir chez les extatiques une absence pins ou 
moins complète de Isijbrce (T attention et de la faculté de ré- 
flexion y je n'y en vois qu'un développement plus actif; Tatten- 
tien dirigée exclusivement sur un point quelconque , amène 
nécessairement un plus haut degré de réQexion , et si , comme 
le dit M. Bertrand lui-même, Vacte en vertu duquel nous nous 
replions sur nous-mêmes pour reconnaître F existence des /acuités 
qui nous sont propres , ne peut être que le résultat du plus haut 
^gré de la faculté de t attention , qui possède plus cette faculté. 
^e le somnambule , que rien ne saurait détourner du sujet 
qui l'occupe, qui tantôt s'identifie avec celui qui possède sa 
confiance au point qu'un mot , un geste du magnétiseur suffi- 
rent pour le faire obéir aussitôt à sa volonté , et tantôt se 
■repliant sur lui-même , ^'imagine lire dans ses entrailles et y 
^oir gravés les caractères de sa maladie? 

Tel n'est pas sans doute l'homme qui est livré aux sensations 
^îzétrres et incohérentes d'un songe. L* inertie morale , qu'il est 
^'ailleurs, plus convenable d'appeler une faculté, n'existe donc 
i^uUement selon nouschezles extatiques, ou, si l'on veut l'ad- 
■■iettre absolument| elle n'y est qu'indirecte et n'existe que pour. 
1^8 objets étrangers aux impressions naturelles du somnam- 
bule , et comme la faiblesse musculaire dans les phiegmasies 
•ï^iernes. La communication des symptômes des maladies ne sai- 
^^it étonner le médecin qui sait combien de fois des auteurs 
l^ecQKnmandables l'ont observée ; restreignons cependant cette 
commanication aux maladies nerveuses ; M. Bertrand ne croit 
certainement pas que les maladies fébriles aiguës , que les af— 
*®<^tion8 organiques puissent se communiquer par le simple 
Contact, par la contagion de l'exemple. Plus étonnante, la corn- 
^'^t^nJcation des pensées n'excite pourtant pas entièrement l'in- 
crédulité de l'auteur. Malgré l'autorité de bien des témoignages, 
*aalgré les faits cités par M. Bertrand lui-même , ma foi n'est 
pas ébranlée, et je ne puis accorder aux extatiques que la faculté 
^e lire ou deviner avec plus de perspicacité dans l'expression 
^^ la physionomie quelques-unes des pensées qui peuvent; 
opCQper le magnétiseur ouïes assistans. V intelligence des langues 
est fort bien expliquée par M. Bertrand: un somnambule serait 
«ans doute bien embarrassé de parler le latin ou le grec s'il 
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n'avait jamais entendu parler ces langues , on lu det « 
gre4» et latins. 

Un de mes amis , M. Reimoning y jeune médeeio tr 
tingué de Marseille, m*a dit avoir fait une somnambule 
jeune personne qui était dans un état habituel d'impai 
et d'idiotisme ; cette jeune personne éprouvait ordinal 
à l'approche de chaque révolution mensuelle, des aeçdi 
rels d'extase , dans le cours desquels elle prononçait p 
des heures entières des discours sur des sujets religl 
moraux , elle qui hors de U n'était pas capable de lier en 
deux phrases. Grâce au magnétisme, Ces accès revinren 
lonté ; pense^t-on c[ue cette jeune idiote aurait montré 
d'éloquence si elle n'eût jamais assisté au sermon ? 
fâché que M. Bertrand reconnaisse, sinon, la réalité p 
du moins Textrême probabilité deZez vue sans le secourrai 
Je suis loin de douter de sa véracité , pas plus que de c 
MM. Pététin, Delpit, Oespine, Deleuse, Rostan et 
mais tout ce qui dans ces faits répugne à être expliqua 
pouvoir étonnant de la mémoire , pjrr l'exaltation exqi 
la sensibilité , je n'hésite pas à le rejeter. Lire à tra 
mur , deviner ce qu'on a écrit sur un billet , ce qui se 
dans une poche , ce que l'on tient dans la main , choî 
carte indiquée , ce sont là des tours dignes de M. C 
dont je'Voudrais qu'on ne lui disputât pas le privilège e 
Il n'en est pas de même de \ influence particulière des sonut 
sur leur organisation ; on conçoit à merveille le pouvoir 
maginatîon sur la cure d'une maladie , sur la prodùctioi 
série de phénomènes particuliers ; l'attention extrêi 
somnambules aux désirs de celui qui les magnétise e: 
V isolement dans lequel ils tombent quelquefois, et le rap^ 
peut s'établir exclusivement entre eux et le maître, ce 
leur permet de prêter l'oreille qu'à ses paroles ou à ses a 
tandis que rien de ce qui se passe autour d'eux , que le! 
les plus forts ne sont pas aperçus. 

Des considérations précédentes, M. Bertrand a, selo 
justement tir^^p conclusions : V Homme est susceptible 
ber dans un tBu particulier ^ unique dans sa nature ^ < 
dahs ses formes , cet état peut être désigné sous le nom gt 
iTextase ^ et a existé chez les possédés et les inspirés de i 
temps y comnU chez les somnambules ; la plus puissante < 
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tknees pmdueiriois de cet-état est r exaltation morale portée 
• haut degré. Nous accorderons même que cet état n'est 
(we maladie ; mais ce dont nous ne convienllrons pas y 
% èfte la productioa puisse en être utile et doive être to- 
Uurement provoquée. Quoique M. Bertrand assure avoir 
li par les procédés magnétiques un grand nombre de maladies 
tenses graves et rebelles^ quoique l'on ait cité bien descui'es 
hentiques en apparence , nous regardons les faits publiés 
qn'à ce 4our comme tout-à-fait insuffisans pour autoriser la 
tiqae du magnétisme. Nous pensons que le traitement 
jiétiqae offre des dangers réels et avoués par les plus zélés 
pédseurSy par M. Bertrand lui-même ; que d'autres moyens 
t indiqués an médecin pour captiver l'imagination des ma- 
is et leur donner de la foi dans ses paroles et ses prescrip^ 
is^$ que le pouvoir du médecin magnétiseur cesserait à 
•tint même que les malades seraient convaincus que les 
cédés mis en usage n'ont d'autre but que de s'emparer de 
rs facultés morales ; que c'est abuser de la confiance 
malades ' et compter sur l'excès de leur crédulité ; que 
amen des phénomènes de l'extase appartient sans contredit 
. médecins qui ne sauraient désormais dédaigner de s'y livrer, 
îs qui dans aucun cas ne doivent s'appliquer à produire ce m^ 

ils n'ont que le droit de guérir : que le médecin doit éviter 
tee qui ressemble à de la jonglerie et ne peut, sans nuire fÉjt 
I considération personnelle, avoir la prétention de passer 
ir nn faiseur de miracles. 

i^oos remercions d'ailleurs M. Bertrand de son travail , il 
^é une vive lumière sur un sujet peu ou mal étudié ; il a 
< une rare sagacité dans l'explication des phénomènes qui 
lissent d'abord inexplicables; mais il nous semble avoir 
orc un peu conservé de l'illusion qui l'avait séduit. Je sais ^A" 
>n n'abandonne pas sans quelque regret des espérances, 
t d*un travail de longue m^in ; l'espoir qu'ij manifeste cé- 
dant que MM. Rostan et Georget, partisans aujourd'hui du 
ié comme il Ta été lui-même autrefois , arriveront un jour 
»oint où il est arrivé , nous fait espérer aujk: que lorsque 
Iques années encore auront refroidi le feu oPSon imagina- 
ition , M. Bertrand lui même arrivera à penser comme 
a , que les médecins doivent s'abstenir d'un moyen curatif 
teux et plein de danger, dont la pratique peut d'ailleurs 
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assimiler un honnête homme à un intrigant , et que la méde- 
cine n'est pas assez pauvre en moyens naturels de guérison , 
pour qu'on soit contraint d'avoir recours à une thérapeotkfM 
en apparence cabalistique. S. Fabii, D. M. P. 

i4o. Dasstsllung DES THiKRiscHKif Magrktismus, ctc. —Le Magné- 
tisme animal présenté comme un phénomène parfaitement 
fondé dans les lois de la nature ; par le doct. J. -B. Wii- 
BBAKDjProf. à l'Université de Giessen. In-8o. de 196 p. Prii, 
'10 gr. Francfort-sur-le-Mem , 1824 ; Sauerlaender. 

Cet ouvrage a été écrit à Toccasion du concours ouvert par le 
gouvernement pruifsien sur la question du magnétisme aDionl \ 
son auteur a pour but de réfuter les explications mystiques 
données sur le magnétisme animal, et de le rattacher à 
d'autres phénomènes physiques déjà connus. Il ne considère 
son objet que sous le point de vue théorique. Ce qu'il en dit 
n'est point nouveau , ce qui nous dispense d'en donner une 
plus ample analyse. 

i4i • Sphinx. Nsubs A&chiv riÏRDiN thisrischsn Magrstishus, etc.— 
Le Sphinx, ou Nouvelles archives pour le Magnétisme animal; 
parD.-G. KiKSER , D.-M., Prof, à l'Univ. de léna, publiées 
en commun avec plusieurs naturalistes. Tome I, i^. cahier. 

Ce Journal fait suite aux Archives pour le magnétisme animai 
du même auteur , dont il a paru 12 volumes depuis 1816. I^ 
i"^. cahier de la nouvelle série commence par un aperçu gér 
néral des travaux publiés dans les volumes précédens , qui peut 
8ci*vir à faire connaître l'état actuel de la doctrine du magné- 
tisme animal , en Allemagne. Après avoir donné cet aperçu» 
M. Kieser parle des rapports de la doctrine du tellurisme , et 
s'adresse au public , qui est distingué par lui en public scienti- 
fique, public savant, et public formé par une bonne éducation ; 
il ajoute quelques remarques sur le public médical. L'exposition 
du pian des nouvelles archives termine ce premier mémoire ; 
elles sont destinées, comme parle passé, adonner des mémoires 
originaux et àprésenter la critique des ouvrages qui paraissent 
sur le magnèSbe animal et sur des sujets analogues. Lapa- 
blication des cahiers n'est pas fixée à une époque déterminée. 

Le 2®. mémoire , qui est du même auteur , contient Tindi- 
calioA des points les plus importans qui restent encore à 
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«claircir dans ht doctrine du tellurisme ou du magnétisme ani-^ 
mal. Ces points sont fort nombreux ; en voici quelques-uns : 
>*' Les phénomènes telluriques , surtout de la vie physique y 
tels qu'ils se sont montrés chez les saints du moyen âge , les 
liages des anciens orientaux , les sorcières et les magiciens du 
moyen âge , les possédés , les extatiques et les convulsionnaires 
^8 temps modernes ; ces phénomènes devraient être réunis et 
comparés entre eux ; c'est le travail que M. Bertrand a fait avec 
«onheur et talent. (Voy. ci-dessus l'art. 1 59.) 20. On devrait faire 
^^ essai sur le tellurisme biblique , analogue aux essais qu'on fàjf 
« sur la médecine , la botanique bibliques , etc. 3*. La doctrine ■- 
^^ la métempsycose mériterait un examen plus détaillé. 4^* On 
devrait examiner la chiromancie des Bohémiens et la divination 
**trologîque en général , etc. , etc. 

^e mémoire est suivi d'un autre sur la puissance de la foi , 

"^Hs les miracles des premiers jésuites , et physiologique- 

**ïeiit étudiée par le même auteur. Le cahier est terminé 

^ï" Une critique sévère de l'ouvrage de M. Wilbrand , intitulé : 

"^^^^feiiimg des ihier(schen Magnetismus, { Le magnétisme animal 

^^senté comme un phénomène parfaitement fondé dans la n.i« 

^Ure , Francfort 1 824, voy. ci-dessus^ n®. 1 4o) et par une annonce .^ 

PHvxages récemment publiés en Allemagne sur le même sujet. HMJI 

* ^ ^ . MÉMOIBE SDR l'action ASPHYXIANTE DU GAZ ACIDE CARBONIQUE ; 

ï>ar CoLLARD, D. -M. . {Lu à rjcadçmie des sciences, le 26 juin 
^ t 826. ) 

L'auteur termine son travail par les conclusions shivantes : 
Xo. Que les animaux plongés dans le gaz acide carbonique ne 
*^^^iirent pas uniquement par défaut d'air respirable , comme 
^^»is le gaz hydrogène et l'azote. 

"ta". Que les expériencies sur lesquelles les auteurs modernes 
^^ entre autres Bichat etNysten ont cherché à établir le con- 
^^■^îre, n'offrent rien de concluant, et sont inexactes en plusieurs 
ï^^^ints. 

3°. Que le gaz acide carbonique exerce une action délétère 
^î^^ciale. ^ 

4**. Que cette action affecte principalement IRystème ner- 
^^^x et le cerveau . 

5». Que le meilleur procédé thérapeutique contre les acci- 
**^U8 produits par le gaz acide carbonique , consis,te probable* 
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ment datif l'eicitatioii produite sur le diapknigme aa moyeu 
de la pile. 

L'opinion de M. CoUard sur Tâctton spéciale du gaz acide 
carbonique (i), avait été développée par M. le D^. Chambon de 
M ontaux , dans un Traité sur V asphyxie , qui fut déposé à la 
préfecture du département de la Seine. Du reste , le traite- 
ment conseillé par M. Chambou était différent de celàî qu*^in- 
dique M. Gollard , d'après les recherches récentes de M. Leroy 
d'ÉtioUe. 

143. Dk LA cAusft QUI DISPOSE l'gbil pooi VoiE BisnÉcmmiT 
objets placés à différentes distances ; par Jean Ifiii , Prof, 
de physiologie à TUniv. royale de Yarsoyie. ( Traduit d 
polonais. ) {Journal de physiologie expérimentale '^ ^^ . et 3^ 
cahiers i8a6. ) 

Nous ne pouvons exposer ici avec détail tous les faits et to 
les raisonnemens sur lesquels se fonde l'auteur pour arriver 
«conclusions que nous allons transcrire ; mais ce que bo 
pouvons assurer à nos lecteurs , c'est que ce Hiémoire nous 
paru très-remarquable et plus au niveau de toutes les connaÂ 
sauces modernes que tous ceux qui ont été publiés sur la visioi 
cela tient à une cliose , c'est que l'auteur est bon physicie 
qualité trop rare parmi les médecins. Suivant M. Mile : 

10. L'œil ne voit pas avec la même netteté les objets à tout 
les distances , mais à une distance bornée. 

2 . Les causes n'en sont pas extérieures, comme la diminuti 
de l'angle optique et l'obscurcissement de l'objet par Fair i 
termédiaire ; car voir clair et voir net Un objet u'est 
identique. 

3». Les causes de vision distincte sont internes et sit 
dans l'œil même ; elles sont au nombre de deux: l'une dis 
l'œil pour la vision distincte continue , l'autre pour la vis i 
distincte passagère des objets diversement éloignés ; maistouK- 
deux elles ne peuvent agir que dans certaines limites. 

4°« ^6S ligilps sont plus étendues chez le presbyte quO 
le myope. 
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5^. Cet faculté» résultent toutes deaxde l'action de la mem- 
brane iris , qai peut à la fois agir de deux manières pour pro- 
duire deux effets , premièrement le rétrécissement de son ou^ 
vertnre » et secondement la flexion de la cornée ; cependant le 
changement de la grandeur de l'ouverture est seul visible. 

^. La disposition de l'œil pour la vision distincte continue 
d.e8 objets renfermés dans certaines limites, ne dépend point 
4e la densité plus grande de l'humeur vitrée au fond de Fcftil , 
^ue plus près du cristallin. 

7*. Cette propriété résulte de la diffraction des rayons près du 
^ord de Couverture de Viris , par suite de laquelle il se forme , 
^'xin seul point lumineux externe ^ plusieurs foyers au lieu 
^'jun, rangés successivement dans une ligne d'un certaine 
^^^gHénr, de manière que Tobjet peut dans certaines limites 
^^auger de distance , et cependant un de ses foyers tombera 
toujours au fond de Tceil. 

8^. Cette longueur focale est en raison inverse de la gran« 
^or de la pupille. 

Q^. Les objets indistincts paraissent rayés à leur circonfé- 
rence , et au phénomène de confusion se joint le mouvement 
^^ la multiplication de l'image pendant qu'on approche les 
**^ï"ds des corps d*un côté du faisceau des rayons qui entrent 
^^ïis rœîl ; en outre apparaissent les couleurs du prisme. 

X 0*^. Tous les phénomènes qui s'observent dans un œil rem- 
^^i%sant s^es fonctions, peuvent être reproduits sur un appareil 
^^^Xit la structure se rapproche de celle de l'œil , et même sur 
^^c lentille ordinaire, en remplaçant le mouvement de lapu- 
Ï^^Xle par des diaphragmes de différentes grandeurs. 

1 £°. La nature de tous ces phénomènes prouve leur origine 
^^^ïnroune de la diffraction , et ils peuvent constituer un genre? 
^ jMirt d'illusions optiques provenant de la diffraction. 

12^. La seconde cause qui dispose l'ceil pour la vision dis- 

^"^cte momentanée des objets , ne dépend pas de l'action des 

■^^uscles extérieurs de l'œil , ni de l'avance du fond de l'œil , 

^i du changement de forme ôu de position du cristallin , maïs 

"^efnhle résulter plutôt du changement de courbure de la cornée 

ï^ar la contraction de la membrane iris , quI^pSeu pendant 

^ue l'cml s'arrange pour voir les objets trop rapprochés , 

Comme le prouve le rapprochement isochrone de la pupille. , - 
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144. NoTs SUR uns AROMALii Bi LA visiou , obscrvée par le B' 
Lamit. Société philomathique , séance du 20 mai 1^16^ 
( Le Globe ; tom. m , n». 65. ) 

M. Larrey avait présenté à la Société philpmathiq e nn mili- 
taire qui était atteint d'une amanrose complète il y a a mois , 
et qui, sous l'influence d'un traitement énergique , a recouvré 
la vue : mais aujourd'hui il voit les corps bien plus volumineux 
qu'ils -ne sont réellement , et c'est en largeur plus encore 
qu*eu hauteur que cette illusion a lieu. Les hommes de taille 
ordinaire lui paraissent démesurément gros ; son pot de tisane 
nn petit tonneau que sa main ne pourra jamais embrasser. 
Trompé par le volume qu'il suppose malgré lui aux objets ~, il 
les croit plus rapprochés de lui qu'ils ne sont , il n'aljonge 
jamais assez la main poar les saisir et n'y parvient qu'en tâton 
nant. Du reste , l'organisation physique des yeux ne parai 
nullement altérée. 

A la suite de la communication de ce fait , M. Dnlong 
pela- que Cheselden avait déjà consigné un fait semblable, 
connaît du reste très - bien cette observation fort célèbre d 
chirurgien anglais , dont Voltaire et plusieurs philosophes o 
voulu tirer des inductions pour expliquer la vision ; mais i 
n'ont été conduits qu'à des résultats erronés. L'aveugle auqu 
Cheselden rendit la vue , fut opéré en deux fois ; et lorsqu' 
commença à distinguer les objets avec celui de ses yeux qui fc 
opéré le dernier , il vit d'abord tous les corps beaucoup pli 
volumineux qu'avec l'œil dont il se servait depuis quelqL 
temps. 
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i45.AnALB GTA ad VARIOLARUM ORIGINES SPECTASTIA. DisS. ailCt. Li: 

Guil. Sachs. In-8- . de 5i p.; Eegiomontî, i8a3. 

L*auteur de cette dissertation , purement théorique, prête 
que la variole est le produit d'une cpuiplication de la le 
avec le typhus , et que les formes primitives de l'exanthè 
varioleux sontbJ|i: lèpre et l'éléphaatiasis ; il cherche à.démc:> 
trer l'origine ancienne de la variole , et il suppose que c^ 
■'maladie existait d'abord sous une autre forme , moins mali^ 
peut-être, et moins répandue. L'existence de la variole dep 
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'^ plas haute antiquité a été soutenue depuis avec plus de 
Succès par le doct. Krause. ( Ueber dos Jlter der Menschen- 
/'ocA^ff/i, etc. Hanovre, i8a5.)(i) , , 

'46. L' EPIDEMIE DE VARIOLE DES aniiées iS^S ET i824) considéréc 
; dans ses résultats, surtout relativement à la variole modi- 
fiée; par HuFELAND. {Journal der practischen Heilkunde; oct. 
«8a4, p. 14.) 

L'auteur commence par quelques remarques préliminaires et 
générales sur l'épidémie en question ; il démontre ensuite , par 
<«es faits et par le raisonnement, les. trois propositions sui- 
Vantes : 

'^. La variole ne se produit plus de nouveau, ni dans l'at- 
''oosphère, ni dans l'organisme ^ mais elle est toujours le pro- 
^uit dun principe contagieux communiqué médiatement ou 
HOtnédlatement d'un individu à un autre. Ce principe a une 
^*istence permanente} il ne s'engendre plus primitivement ^^ 
^^ Uans l'atmosphère , ni dans 1 organisme. 

^o. La. variole ne se propage pas par l'atmosphère; au coa- 
^■*aîre, le principe contagieux est affaibli et anéanti dans celle- 
^*» I^a contagion a toujours lieu par le contact avec un indi- 
^^'io malade, ou avec un corps solide imprégné de virus. ^ 
^ ^^mosphère qui entoure immédiatement le malade n'est con^ 
^Sîense que parla présence d'une grande quantité de vapeur 
^**ai.Tgée du principe variolique qui s'exhale du malade , et se 
e mécaniquement avec l'air atmosphérique. 
3<>. Si la variole devient épidémique , ce n'est pas dans l'at- 
Osphère qu'il faut en chercher la cause productrice ; l'at* 
sphère ne peut que favoriser l'extension de la variole comme 
^l>idémie, mais celle-ci est toujours le résultat du transport plu 
ï**^incipe contagieux d'un individu à un autre. 

Après la discussion de ces trois propositions, l'auteurétablit 
^^^'ïnme formes fondamentales de la maladie variolique : la t'a— 
f^^^/g vraie et la i^aricelle ou fausse variole , formes essentielle- 
**^«nt différentes, et non susceptibles de passer l'une dans 
^ Vautre; leurs caractères pathognomoniques sont exposés avec 

(1) Nous avons fait connaître cet ouvrage dans lé Vie. vol. du 
'^^^letin des sciences ^médicales { décemhie ^825) f art. 151. Dans no- 
'^^c prochain cahier , nous donnerons un extrait détaillé du mémoire 
*^« M. Moreau de Jonnès , sur la varioîoïde. 

C.ïomeIX. . 16 
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précision. La variole vraie présente , outre sa forme normale, 
dèax formes anomales, savoir : la variole Ipcahy qui ne se dé- 
veloppe que dans un point du corps , et ne préserve pas d'une 
infection générale , et la varioloïde uaecinale , forme hybride , 
modifiée par raction d'un organisme qui a déjà subi l'inûuence 
de la vaccine. D'après cela , il y a 4 formes de la maladie va- 
riolique qui se présentent dans la pratique , savoir : la varicelle/ 
la variole , la varioloïde vaccinale et la variole locale. A Fexa- 
men de ces diverses formes , succèdent quelques observations 
de varioloïde vaccinale , dont l'une est rédygée par un jeune 
médecin qui a observé la maladie sur lui-même. 

Quant au résultat général obtenu , relativement à la vaccine, 
dans Tépidémie qui a régné dans les états prussiens , il ne peut 
être regardé que comme un nouveau triomphe pour la vaccine, 
qui, si elle n'a pas complètement préservé dans tous les cas, 
a mitigé du moins la maladie , au point qu'elle n'est jamais de— 
venue mortelle par elle-même. Une varioloïde à boutons rem- 
plis de sang , chez un enfant très-affaîl>li P^i* des hémorrhagies^ 
eat même une issue favorable, tandis que la véritable variole 
sanguine est inévitablement mortelle, 

<-Ges observations sont suivies d'une note sur l'importano 
de^la rougeur périphérique des pustules vaccinales, rougeu 
qui est le signe le plus certain d'une vaccination parfaite 
lorsqu'elle se montre le 7®. jour après l'insertion du vaccin 
elle est le représentant de l'infection variolique générale , ^q 
se manifeste aussi le •j '. jour après l'inoculation artiâcielle 
la variole. 

i47* L'spiDBMiK DE vAiuoLK , obscrvée par le D'. J08. Uisan, 
.Bcrnstadt en Lusace (Saxe). {Ibid.^ p. 5o.) 

L'auteur rapporte, en termes quelquefois emphatique 
comment la variole s*est manifestée et répandue à Bernstadt. 
dan» quelques endroits voisins (en juillet et octobre 1824) 9 
ne donne point d'aperçu général, ni sur le nombre des mala^i 
vaccinés et non vaccinés, ni sur la mortalité (i) ; il rappoK^ 
seulement quelques observations particulières pour proa^v^ ^ 

(1) Le caractère de la maladie était bénin , même chez les indivi<l' 
non .vaccinés. 
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^liela variole peut se développer après la -vaccine; ii hidlqae 

9«i- méthode de traitement , et il^ se plaint amèrement de Tob* 

-flrtination superstitieuse du peuple , qui s'oppose encore ;am 

"bienfait de la vaccine, dans l'idée fixe d'une matière peccante 

[ue 4a variole doit expulser du corps. 



x48. Ds L'iNriuBHci Dx LA VACGiHK sui LA vAxiQLx; par le doct. et 
conseiller privé Hsim, à Berlin. {Archiv fur medizirUscht 
Erfahrung; janv. et fév. iSaS, p. i. ) 

M. Heim, Tun des aojens 4e la «dédecine pratique en 
^Allemagne, avait publié dans ce même journal en 1809, un 
ssémoire dans lequel il se refuse , d'après le» résultats de son 
expérience, à admettre la possibilité de l'éruption d'une véri- 
table variole , après une vaccination préalable et parfaite. Des 
observations faites plus tard lui ont cependant démontré cette 
possibilité; il est revenu de sa premier manière de voir, saas 
pour cela en inférer aucunement contre la vertu préservative 
^ la vaccine, dont il est, an contraire, pins fermement con- 
^incu que jamais. 11 a vu un cas de varioloïde, dont Férup^» 
^on fut précédée par l'apparition d'une quantité innombrable 
de petites tacbes noirâtres, auxquelles succédèrent des pus- 
^les remplies d'une lymphe rouge-noirâtre. Les cas de cette 
.*^ature sont inévitablement mortels dans la variole légitime.; 
^and la varioloïde, au contraire, l'issue est heureuse, et elle 
^^91 aussi été dans le cas dont ri s'agit. 

M. Heim est également convaincu qae le vaccin n'a rien 

I^crdo de sa vertu firéservative , en passant de génération en 

^^nération ; qu'il n'est point nécessaire de le remplacer par de 

*l^ lymphe nouvelle prise immédiatement sur les vaches; 

^^u'au contraire , cette lymphe ne convient |)as à l'organisme 

^mnam : car d'après les expériences qu'il a faites lui-même, elle 

^st trop acre, et donne lieu à des ulcérations opiniâtres et de 

'■^3ttauvaise nature. / 

L'inoculation de 1» varicelle a été souvent tentée sans sue^ 
' «es par M. Heim; mais, dans deux cas , elle a eu des effets fa- 
ucheux, en donnant lieu une fois à des ulcères profonds e^ 
opiniâtres, et une autre fois à une inflammation érysipéla- 
teuse de la cuisse, dont les suites ne se dissipèrent qn'aprèï 
plusieurs mois. 

16. 
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Parmi les. nombreux enfaus auxquels M; Heim a eu occasion 
d'inoculjer la variole légitime, il y en a eu quatre qui^sont 
morts; chez tous la pustule mère avait pu faire pronostiquer 
une issue fâcheuse par l'anomalie de sa forme ou de sa couleui^. 

l49> APflORlSMES SUR LA PETITS VKROLB ET LA VACCINE; par le doct. 

HiRZE. {Àrchiv fiir medizinische Erfahrung ; mai et juillet 1826.) 

Ces aphorismes ne présentent rien de nouveau , si ce n'est 
un para lèle que l'auteur paraît vouloir établir entre les érup- 
tions cutanées, la variole surtout, et des éruptions du règne 
végétal , les champignons, par exemple. Après cette singulière 
comparaison, t)n trouve une assertion très-remarqtiable. 
L'auteur prétend, d'après l'expérience qu'il en a faite, que le 
vaccin conserve son eflfiet pendant 24 a^^s, et ne dégénère pas 
par des nombreuses inoculations. L'auteur assure que le même 
vaccin , dont il se sert depuis tant d'années sans le renouveler 
d'aucune manière, donne le même caractère à la pustule^' la 
même marche à la maladie, après avoir passé par des milliers 
d'individus. D. 

i5o. La vaccine, préservatif db.la petite vérole et de plusieurs 
autres maladies^ par le doct. Seiler. {Rheinisch'Wcstpliœ- 
lische Jahrbûcher Jûr Medicin und Chirurgie-, tom. Ill, 
3*. cah. ) 

Il serait ridicule de vouloir encore contester l'action pré- 
servatrice de la vaccine , même en tenant compte de son inef- 
ficacité sur quelques individus. L'auteur cite des cas de va- 
riole même deux fois répétés sur le même individu , et rappelle 
les difficultés de savoir, si la vaccine était véritable,' et bien 
administrée. 

Mais l'auteur attribue à la vaccine encore bien d'autres 
avantages. Il a observé que depuis la vaccination , différentes 
éruptions cutanées, et principalement la teigne, tinea capitis ^ 
la croûte de lait (crusta lactea)^ autrefois si communes chez les 
enfàns , avaient pour ainsi dire disparu , ré^i^'ltat qu'il est porté 
à. attribuer à la* vaccine. Quoiqu'on puisse supposer d'autres 
causes coïncidentes, telles que l'habitude d'avoir la tête dé- 
couverte, la nourriture changée depuis 20 à 5o. ans, il faut 
cependant admettre avec M. Seilpr que souvent des éruptions 
cutanées opiniâtres, des ophlha'mies,^!es dépérissemens, qu'on 
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oe pouvait caractériser, des maladies scropliuleuses , des co- 
qoeluches et diverses espèces de toux, des dentitions difGciles , 
ont été modifiées ou guéries, après la vaccinatioà. M. Harless 
a vu dès la première action du virus vaccin des éiTtptions pren- 
dre plus de développement, et bientôt après se dessécher com- 
plètement. L'auteur est tellement persuade de ces faits , que 
souvent il n'a pas hésité à promettre aux parens un tel succèf 
^pi^ès la vaccination. Cependant, observe Fauteur, s'il est vrai 
9ue la vaccine produit quelque changement sur la nature de |a 
^J'mphe, et peut modifier ainsi toutes les maladies , qui prennéut 
'CUr source principale dan^ cette humeur vitale, il est aussi 
*^^i^é, rarement il est vrai, que des enfans ont été , après 
^^ Vaccine, sujets à une éruption cutanée particulière , et 
^^e leur teint avait contracté une pâleur, qui ne leur était 
pas naturelle. D. 

'^ Y . Sur la variole st la vacciub, a Cambridge ; par J.-J. Cbi9BI. 
C Joutnalder prakt. Heilkunde; octobre i8'Ji5, p. io3.} 

Xes faits Iqs plus intéressans contenus dans l'ouvrage de, ce 
'^^decin , sont les suivans : 

1^ plus de 3oo individus sont morts, à Cambridge, dans le 
^^^>irs de 25^ ans (jusqu'en 1824), par suite de la variole ; sa-, 
^"^^îr, I sur 7 malades. 

2**. Dix sont morts dans cette période, par suite de la va-. 
"^^ ^le inoculée ; savoir, i sur 11 5. 

3°. Trois sont morts à la suite de variole, après vaccine ; sa • 
^r, I sur 1,3 18 sujets vaccinés. 

4^- La vaccination et l'inoculation ont empêché 7 1 3 cas de 
ort présiKuable. 

5°. Si on avait inoculé la variole à tous les individus , il n'en 
^rait mort que 64* 

6®. Si tous avaient été vaccinés, cinq ou six seulement se-^ 
-aient morts de la variole, 
7°. Il y a eu 9.24 cas de variole après vaccine. 
8°. La maladie était lé^jère dans i65 cas; plus intense mais 
^ans danger dans 53 ; dangereuse dans 9 , et mortelle dans 5.' 
9°. La variole après vaccine est plus fréquente actuellemeïit 
^ue dans les années écoulées. 

10°. Le temps n'affaiblit pas la vertu préservative delà vac- 
cine. 
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1 1*. Le Yiro» vaccin n'a riea pevdo de son efficacité ^ depuît' 
qu'il a été pnisé dans les sources primitives , ni par le tempa^ 
qui s'est écoulé , ni par le nombre des individus par lesquels il 
a passé. 

f 53. PtOGBIS DI LA VACCIHATIOH DAHS l'iLI DB JaVA. Rapport 

adressé au gouverneur général de l'île , par le D*^. et inspec- 
teur Blumb. (Coicmer de Batavia, i^ii^ n*. i5. et Journal der 
. fraÂt. Heilïamdc; oct. 1824» p. 77. ) 

Le nombre des individus vaccinés àl'ile de Java, en i8ai et 
1811, par les vaccinateurs délégués pour la plupart par le 
gouvernement, s'élève à 353,6a i. Le D^*. Blunio indique,, 
dans son rapport , le nombre des individus vaccinés dans cha- 
que résidence particulière ; il ajoute ensuite quelques remar- 
ques sur les iles Moluques , où la vaccination a fait des progrès 
rapides , et se trouve dans Tétat le plus satisfaisant ; mais à 
Banda et à Malacca , à Kîhiw et à Banka , les résultats sont 
moins favorables ; les tentatives faites pour introduire la vac- 
cine dans ces résidences , ont échoué en tout ou en partie ,^ 
soit à cause de l'indifférence ou des préjugés des habitans, êoiH 
contre d'autres obstacles accidentels qu'il serait trop long d'in* 
diquer ici. 

Nous n'omettrons cependant pas une observation très-re- 
marquable faite à Java en 1831, à l'époque où le choléra-m6r^ 
bus causait le plus de ravages , c'est qu'alors la susceptibilité 
penr le virus vaccin s'est montrée généralement ^minuée , au 
point même que l'inspecteur de Meuerden à Sourabaja craignait, 
pendant quelque temps , de'la voir s'éteindre tout-à-fait ; mais 
elle ne tarda pas à se réveiller et à devenir plus grande que ja- 
mais , en sorte même qu*un grand nombre d'individus vaccinés 
à cette époque , eurent des symptômes fébriles très-prononcés, 
et qu'une éruption pusttdense ou vésiculeuse parut sur diffé- 
rentes parties du corps, pendant que les boutons primitifs con-^ 
tinuaient leur marche. 

i53. Obsebvatioks svb les boutons vacciuaitx des vachbs dans te 
Holstein ; par le D'. Lûdebs , à Eckernfôrde. {Journal der 
praktischen Heilkunde ; octobre i834,p'6i.) 

Ce mémoire n'est qu'un fragment d'un ouvrage plus étendu 
sur le même sujet que l'auteur s'est proposé de donner au pu* 
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lilic. Il commence par un résumé des travaux de Jenner, Neer- 
gaard, Viborg et Sacco , sur la maladie dont il s'agit , travaux. 
qui laissent encore 'beaucoup à désirer. L'auteur se propose de. 
remplir la lacune qu'ils ont laissée ; il décrit succinctement , j 
mais avec précision , le développement et la marche des véri-^ 
tables pustules vaccinales ; il parle ensuite de deux autres exan- 
thèmes pustuleux d]} pis 'des vaches » que' d'autres ont déjà ob- 
servés aussi. Des remarques étiologiques terminent ce travail. 

i54. HisToiBX MÉDICALE DIS HA1LAI& , et Traité des fièvres inter* 
mittentes , causées par les émanations des eaux stagnantes ; 
ouvrage qui a obtenu le prix mis au concours par la Société 
des sciences d'Orléans ^ par J.-B. Monfalcoii. 2". édit. In-8*. 
Paris, 1826 jBaiJlière. ^ 

Une des^ causes les plus fréquentes de maladies , est sans con> 
^^ït les eaux marécageuses , et même les eaux courantes dé- 
bordées , qui laissent à découvert , dans la saison chaude , de 
^ndtf espaces de terrain. Le soleil venant à frapper ces terres 
'^ïQgenses , des myriades d'insectes en décomposition mêlent 
^^Qrs effluves délétères à celles des gaz qui s'échappent des ma- 
^'^Veg végétales en fermentation, et il en résulte une atmo-> 
^Pl^ ère pernicieuse qui altère à la longue la santé des habitans 
'^'^«rains, imprime à leur constitution un aspect jaune-terreux , 
^^ porte à l'obstruction des viscères , et surtout qui leur fait 
^^ ^tracter des fièvres intermittentes , souvent longues et re- 
plies , qui minent leur santé , et les font arriver à une vieil- 

^^se précoce, escortée de maladies organiques, d'hydropi- 

& 2 .— _ 

^ , etc. , etc. 

^ M. le docteur Monfalcon, qui a pu voir à Lyon, où il pratique 

médecine , des malades nombreux venant^ des plaines maré- 
euses de la Bresse, qui est , pour ainsi dire, aux portes de 
^tte grande q})^, et surtout qui a eu à les traiter dans l'hôpi- 
1 de cette ville auquel il est attaché , a de longue main étudié 
^ sujet , et a pu répondre d'une manière victorieuse auv So- 
îétés académiques de Lyon et d'Orléans, sur les prix proposés 
r elles au sujet des émanations marécageuses. C'est la réim- 
pression de ce travail , refondu et augmenté , qui constitue le 
^ivre que nous annonçons aujourd'hui. 

Cet important ouvrage est divisé en trois parties : Physique 
Tie l'air, des eaux , des lieux , etc. ; moyens d'assainissement , 
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d'amélioration du sol, etc. , ou Hygiène ; description des fiè- 
vres intermittentes endémiques dans les pays marécageux , ou 
Pathologie, 

Dans la première partie , il fait connaître les diverses con- 
trées marécageuses de la surface du globe ; puis traite de l'air 
des pays marécageux, des émanations qui s'en échappent, du 
sol et de ses productions , des animaux et de Tespèce humaine 
dans ces contrées. Dans là deuxième, il parle de l'assainisse- 
ment du sol, et de la conservation de l'homme dans ces lieux 
insalubres. Dans la troisième partie , l'auteur décrit avec éten- 
due les ûèvres intermittentes et rémittentes simples endémi» 
ques da^ns les pays marécageux , do^t il rapporte un grand 
nombre d'observations, et, dans un chapitre subséquent, des 
fièvres intermittentes et rémittentes pernicieuses , causées par 
les émanations des eanx stagnantes , dont il cite aussi bon nom- 
bre de cas avec les détails nécessaires. M. Monfalcon n'oubli& 
pas la fièvre jaune , dont la naissance est regardée comme l'oeu- 
vre des émanations marécageuses par quelques auteurs. Le» 
deux chapitres suivans servent de complément aux précedéns 
et renferment surtout le traitement de ces maladies. Les deux 
derniers sont consacrés à l'histoire des épidémies causées par 
les eaux stagnantes , tet à celle de quelques autres affections de 
ces pays insalubres. 

Ne pouvant Suivre l'auteur dans les développemens qu'il 
donne aux matières renfermées dans ces trois parties , nous 
nous bornerons à dire qu'il a surtout en vue, dans son ouvrage, 
la Bresse et la Sologne, deux régions éminemment marécageu- 
ses , et sur lesquelles les Sociétés de Lyon et d'Orléans ont 
cherché à appeler l'attention des médecins , parce qu'elles sont 
à portée, chacune , d'une de ces provinces. Les traits dont il 
peint les habitans de ces deux malheureuses contrées , nous ont 
paru pleins de vérité. Ayant été à même de visiter une partie 
de la Sologne', en l'année 1822 , nous avons pu nous convain- 
cre combien ce pays était nuisible à la santé de l'homme , en 
voyant le teint hâve de ses -habitans , leur ventre gonflé de 
squirrhosité où d'hydropisie , et la misère générale provenant 
de l'abâtardissement de l'espèce humaine , ainsi que de celle 
des troupeaux , de l'infertilité du sol qui n'est formé que de 
sable sur de la glaise. 

En lisant l'intéressant ouvrage de M. Monfalcon , on coû- 
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naît toute la grandeur et l'importance du sujet dont il traite. 
Combien il serait nécessaire que ce livre fût entre les mains des 
médecins des pays où il y a des marais , des étangs , des eaux 
stagnantes, afin qu'ils profitassent des utiles conseils qu'il donne 
dans le cours de son ouvrage ! U serait même à désirer que les 
administrateurs , les maires , les préfets pussent en prendre 
connaissance; nous sommes assurés que cette étude ne pourrait 
<Iiie profiter à leurs administrés. 

L'érudition n'a point été négligée dans l'ouvrage de M. Mon- 
faicon ; tout ce qui a été écrit sur son sujet, se trouve analysé , 
®t mis en usage , lorsque cela a pu enrichir son livre , qui est 
^^nxt terminé par une bibliographie complète des traités , mé- 
moires , notes, etc., relatifs aux marais, ou aux maladies 
9Q'ils causent. 

On peut dire que l'histoire médicale des marais est un bon 

^^Vr© tUns toute l'acception du mot, un livre que nous e^érons 

'^^W devenir classique. Le plaisir que nous a fait sa lecture sera 

P^t*tagé , dous osons l'assurer, par tous ceux qui nous imite-^ 

*^^*it , et nous ne balançons pas à le placer parmi le petit nom- 

*"^i des bons ouvrages publiés depuis quelques années. Merat. 

' "^ 5. Hândbuch der patrologischen Zeichenlebbe. — Manuel de 
Séméiotique pathologique ; parle D*". J. B. Fbiedreich. In-8, 
pp. Vin et 55o. Pr. 3 thlr. Wûrzbourg; 1,824; Stahl. 

Ce manuel peut être compté au nombre des meilleurs ouvrages 
i ont paru sur cette matière, quoiqu'il ne soit pas exempt de 
^^ut reproche. L'auteur parle d'abord des signes psychiques de 
^ie, et il les divise en ceux de l'âme (Gemiith) , en ceux de 
esprit , et en ceux de la volonté ; les signes de la vie physique 
^nt divisés en ceux de l'habitude extérieure du corps , en ceux 
e la sphère sensoriale , en ceux des sphères reproductives ou 
e la nutrition , dans lesquels sont aussi compris ceux .du sys- 
"^ème génital ; enfin en ceux de la sphère locomotrice. L expli- 
«ationiies- signes est , pour la majeure partie, déjà connue par 
des ouvrages plus anciens. L'auteur s'élève vivement , mais à 
tort , à ce qu'il nous semble , contre ce principe ; que les 
symptômes se rapportent à la maladie comme l'effet à la cause; 
il prétend , au contraire , que les premiers sont simultanés 
avec la dernière , et qu'on ne peut pas les considérer isolément. 
La corrugation et l'affaissement de la cornée ne sont pas regar- 
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dés par l'autenr comme un signe certain de mort réelle. On 
pourrait ciler encore plusieurs autres assertions plus ou moins 
fondées ; elles ne sont cependant pas assez importantes pour 
ôter à l'ouvrage sa valeur. ( Lit, Jnn.fur die ges. HeilkUnde; 
déc. i8a5, p. 4'0. ) 

f56. Dl SANGUIIflS DI6N1TATE llf PATHOLOGIA BESTITUBNDA ; aUCt. 

D'. Henr. Spitta. In-8". 62 p. ; Rostochii , iSaS. 

Cette dissertation purement théorique est remarquable par 
plusieurs des idées émises par l'auteur. Suivant lui la for- 
mation-' du sang veineux a lieu partout où le développement 
organique a atteint le type animal ; tout le sang artériel serait 
employé ou pour la sécrétion ou pour la nutrition ; il n'y 
aurait point de passage immédiat du sang des artères dans les 
veines; chez les organismes plus parfaits, à l'exception Ae q[uel^ 
ques cas peu nombreux , point de circulation dans le sens 
propre du mot ; le premier acte pour la formation du sang 
veineux serait le résultat de l'absorption et de la résorption ^- 
il y aurait deux classes de maladies du sang , savoir : i**. celles 
qui se montrent à T origine de l'hématose dans le système ca- 
pillaire de tout le corps ( les cachexies et leS cacochymies ] , et 
3<>. celles qui se manifestent là où s'accomplit la combinaison 
matérielle des élémens du sang , c'est-à-dire dans les pou- 
mons ( maladies par éréthisme sanguin ). L'explication que 
l'auteyr donne des phénomènes de l'inflammation est consé- 
quente avec ces idées. 11 nous semble cependant fort douteux 
que jja doctrine fasse fortune. {Ibid. sept. tSaS, n**. Ç^5.) 

iSy. Pathologischs Fbagments; par le Dr. C— G. Stark, prof, 
honor. à Jéna. Tom. I, in-8°., pp. XII et 402, 1824; 
Tom. n, 1825, pp. XII et 34o. Weimar. 

Les sujets que l'auteur traite successivement dans cet ou- 
vrage remarquable sont, dans le premier volume :- 

I. La maladie considérée sous le point de vue de l'histoire 
naturelle. Ce mémoire est rempli d'idées ingénieuses , dont 
plusieurs ont tout au moins l'avantage de la nouveauté. Voici 
quelques-unes des propositions de l'auteur : La maladie consiste 
dans une combinaison de procédés vitaux indi'viduels , généri- 
quement différens entre eux, et restreignant réciproquement 
leur existence dans un individu; ou, en d'autres termes, la 
maladie est une forme de la vie , qui se développe dans un 
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tadWida avec le caractère générique duquel elle ne concorde 
pas et dont elle restreint l'existence individuelle. La maladie 
est an état positif; elle possède toutes les propriétés essen*' 
tielles d'nn procédé vital. La maladie entraîne avec elle une vie 
double; elle est analogue en cela au fœtus dans le sein' de s» 
mère, et à Thomme en général, relativement à Tensemble de 
la nature. Toutes les maladies ne sont que des répétitions des 
formes normales de la vie. La maladie, considérée relativement 
à la vie noi*male, étant une forme inférieure à cette dernière , 
il en résulté cjue les maladies de l'homme correspondent à des 
formes normales et déterminées de la vie des animaux. La doc- 
tri ne des développemens arrêtés est applicable à toute la patho- 
logie; toutefois il n'y a pas égalité, parfaite, mais seulement 
axialogie plus ou moins grande entre les formes morbides de la 
vie de^l'homme et les formes normales de la vie des animaux. 
XJne pathologie comparée de l'homme aurait moins à comparer 
les maladies de ce dernier avec celles des animaux qu'avec la 
vie normale de ceux-ci. L'auteur espère que par cette voie on 
pourra parvenir un jour à établir un système naturel des difiPé- 
rentes maladies , et à distinguer ce qu'il y a d'essentiel et d'ac- 
<^îdentel dans chaque forme morbide , et mêmti que la théra- 
peutique spéciale pourra trouver des remèdes spécifiquTes , en 
comparant ce qui est un moyen conservateur ou délétère poar 
chaque fofme animale. {Ibid, fév. iSaS, p. i86.) 

n. Du principe fondamental de la maladie. L'auteur dé- 
***<>otreqneles différens principes établis pour expliquer la vie, 
^^ parsaite le.< maladies, sont insuffisans chacun en lui— même; 
'^^s que , réunis tous ensemble , ils peuvent conduire à des 
'^^Ultats satisfai sans . 

HJ. De la prédisposition. 

IV. Des ^ets et des phénomènes de la maladie. 

V. Des rapports temporaires de la maladie en général y et de 
*** ^narche en particulier, VI. De sa durée. VII. De son type» 

*^oici une proposition qui se rapporte aux précédentes : La 
'Marché du développement normal chez l'homme ne peut pas 
^>[^ regardée comme le prototype absolu de la marche de la 
^aladie dans l'homme , vu que la maladie est une forme vitale 
f'^férieiire , et qu'elle suit , comme telle , une autre marche 
^^ Os son développement, que l'être sur lequel elle se mani- 
^•^«te , etc. 
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VIII. Existe-t^il un poison absolu ? L'auteur regarde conume 
tels le venin des scrpens (?) , l'acide hydrocyanique (?). 

IX. Sur la contagion par des individus sains. L'influence 
physique d'un individu sur un autre; par exemple, dans lei 
phénomènes du magnétisme animal , le transpoi^ de maladiei 
contagieuses par des individus qui n'en étaient pas affectés , le 
maladies d'acclimatement, e^c, sont donnés par Tauteur coinni< 
des faits qli'on peut regarder comme des preuves de la réalit 
d'une contagion par des individus sains (?). 

Le second volume , qui porte aussi le titre de Beitrœge zu 
psychologischen Anthropologie und Pathologie (Matériaux pou 
servir à l'Anthropologie et à la Pathologie psychologiques ) 
ne contient que deux mémoires , savoir : un sur Vetat malad 
psychique (Seelenkrankheit), dont la définition est conséquent 
à celle donnée pour l'état maladif du corps ; et un autre su 
VEtiologie psychique y ou sur les causes déterminantes dcsma 
ladies de l'âme. Ce sujet est d'abord traité en général ; l'expo 
sition spéciale des causes est donnée en dernier lieu. 

Si, parmi les vues de l'auteur, il y en a beaucoup qui m 
soutiendraient pas l'épreuve d'une critique sévère , on pea 
dire d'un autre coté que son ouvrage en renferme aussi qa 
méritent une grande attention de la part des psychologistes e 
des pathologistes ; elles donnent la preuve qu,e l'auteur joint 
tm grand talent d'observation un esprit vraiment philosophique 

i58. Notice sur un ÉTABLissxMENt consacré au traitement despei 
sonnes épileptiques , suivie de quelques observations suri 
nature et le traitement de l'épilepsie ; par le D^ G. -F 
MosT , M. P. , à Stadthagen , principauté de Scliaumbui^ 
Lippe. ( Archis^'fur medizinische Erfahrung^ etc. ; mai et juii 
1825, p. 390 ; juillet et août, p. 1 . ) 

L'auteur de c^mémoire est en possession d'une"'grande expc 
rience relativement à tout ce qui concerne l'épilepsie, au trai 
tement de laquelle il s'est , depuis plusieurs années, consacr 
presque tout entier. Un grand nombre d* épileptiques sont déj 
sortis guéris de son établissement, et la méthode thérapeutiqu 
de M. Most paraît donner des résultats très-heureux. Elle cor 
siste principalement dans l'emploi diversement modiûé d'appj 
reils électro et galvano-maghétiques , et combiné avec l'usag 
de remèdes internes ou externes indiqués par l'état du malade 
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r rapporte succinctement l'histoire de 104. cas d'épi- 
ont il avait dirigé ou dont il dirigeait encore le traite- 
ec plus ou moins de succès , lorsqu'il rédigeait son 
3-; il indique ensuite le^ résultats généraux de ses re- 
B pathologiques et thérapeutiques ; il décrit un appareil 
ne fort simple , pour la bouche , applicable surtout dans 
ment de l'épilepsie incomplète. Le jugement porté sur 
té de l'armoise {rad. artem, campestr.) est très -peu 
le, et l'auteur semble même avoir de la prévention 
e médicament. Quant au remède de Ragolo , il est dé- 
efficace. 

areil galvanique de Mansferd n'a pas produit d'effets 
es constans. Les bains de mer sont loin d'être utiles 
is les cas; ceux de la mer du Nord sont préférables à 

la Baltique , à cause de la plus grande proportion de 
îs salins contenus dans les premiers. Le mémoire se 

par des remarques pratiques et théoriques fort impor- 
relatives au pronostic ^ au diagnostic et à la marche des 

l'épilepsie, et enfin aux différentes espèces de cette 

que l'auteur caractérise d'après les causes , les phéno- 
ît kl marche de cellcrci. 

le tableau de ces espèces , avec leurs variétés : 

une epilepsie sympathique ou matérielle et une epilepsie 
ique ou non matérielle (essentielle), 
lepsie sympathique peut être, i®.) cérébelleuse^ a*.) mé^ 
, {a) de la moelle allongée , {b) de la moelle épinière ; 
trique, (rt) vermineuse, {b) mésentérique , (c) tenant à un 
î de l'estomac ; i^.) utérine, (a) avec exaltation de la vita- 
organes génitaux , (b) avec faiblesse ou suppression^ de 
talité , (c) avec dérangement dans la menstruajtion , 

grossesse; 5°.) E. rfej buveurs; 6**.) E. métastatique , 
ttineiise, (b) morbilleuse, (c) hydrocéphalique; 70.) E. hé^ 

80.) E. splénique ; 9®.)^. par irritation locale d'un uerf. 
epsie idiopathique peut être : 10.) héréditaire ; 2^^.) ma-- 
'que, (a) lunaire, (b) solaire ; Sq.) par sympathie ; .4o.) si- 
"*.) habituelle ; 6°.) suite des passions de T âme, 
litres divisions de l'auteur n'offrent rien de particulier, 
sie cérébelleuse, médullaire ,* gastrique et macrocosmi- 
t traitées avec quelques détails relatifs à leurs causes , 
symptômes et à leur traitement. 
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tSq. Un MOT SDB t'ÉpiLVPSis ; parle D'. Toel, d* Aurich. ( ir- 
chw fur dit gt^, Heilkunde; nov. et déc. 1824» P- 46^] 

Nous croyons utilç de donner une traduction de la note dont 
6n vient de lire le titre. 

(c Aucune théorie y aucune autopsie cadavérique n'a édùré 
jusqu'ici la nature de l'épilepsie. Nous ne connaissons que lei 
symptômes de cette terrible affection , mais nullement sa came 
prochaine. Que noua ont appris à eet égard ceux qui ont ina- 
giné que ces phénomènes dépendaient d'une congestion ^a 
fluide électrique dans le cerveau, d'un débordement du fluide 
nerveux dans les parties externes? Quelle base ces théories 
fournissent-elles pour établir une méthode curative? Nous ae 
sommes guère plus avancés à l'égard des causes déterminantes; 
•car si les traités de médecine nous offrent, sous ce titre, ane 
longue énumération de circonstances particulières , la pratique 
jftous apprend que , dans la majorité des cas , il est impossible 
dL'asIkigner une cause à la maladie ; et que dans ceux où l'oi 
Ténasit à la découvrir, il est très-souvent impossible dt 
l>aser sur cette cause une thérapeutique méthodique , parei 
<]u'elle n'existe qu'instantanément, bien qu'elle laisse après elk 
une maladie l(\ngue et rebelle : les passions en sont un exemple. 
Quant aux altérations organiques qui donnent quelquefois fiea 
aux symptômes de l'épilepsie ^ nous ne pouvons que les soap^ 
çonner pendant la vie , et sans beaucoup de fruits pour notre 
plan de traiteÉnent. Nous en sommes donc réduits à faire nos 
médecine empirique à l'égard de l'affection dont il s'agit; ceei 
n'est cependant pas d'une vérité absolue^ car il est un petit 
nombre de cas où d'habiles praticiens combattent avec saccèi 
l'épilepsie par une thérapeutique rationnelle. Mais quel choix 
faut-il faire au milieu de l'immense quantité de moyens con» 
«eillés contre cette maladie ? On sait que déjà dans le dix-septième 
siècle un catalogue , publié par Henri de Bra, portait le nombre 
4e ces moyens au delà de deux cents. Je me suis convainca; 
par expérience , que la plupart étaient sans vertu : il n'en esi 
^ue deux dont l'efficacité me soit démontrée , la belladone €% 
*le nitrate d'argent. 

» Avec la belladone, il est vrai, je n'ai jamais guéri un€ 
«épilepsie bien établie ; tout ce' que j'ai obtenu de son emploi , 
même long-temps prolongé, c'est l'éloignement des accès. Far 
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le nitrate d'argent , en échange , j'ai guéri radicalement des épi- 
lepsies véritables qui duraient depuis plusieurs années. Parmi 
les exemples que je pourrais citer , je choisis le suivant. 

» Une femme de 3o ans , mère de deux enfans , qui avait 

toujours joui d'une excellente santé , et se trouvait dans une 

lieareuse situation , avait été atteinte d'épilepsie peu de temps 

après son mariage. Les attaques survenaient ordinairement pea- 

«Uatlanuit, sans pressentiment, et cela plusieurs fois par mois. 

^ maladie datait de six ans lorsque je fus appelé auprès de la 

'i^de. L'examen de son état présent, et les circonstances 

comjnémoratives ne me faurnirent aucune lumière sur la cause 

des accidens épileptiques. Un régime sévère sous tous les rap^ 

P^vts, et l'usage du nitrate d'argent continué pendant une 

^ûià^e et demie , supprimèrent complètement les attaques , qui 

^^ Sont pas revenues depuis cette époque , c'est-à-dire depuis 

^ Chez les sujets forts , sanguins , et lorsque la tête est le 

^'^^^ d'une congestion sanguine, je fais précéder l'usage di| 

^^t:rate d'argent d'une saignée. Je veille avec soin pendant le 

""^itement à ce que les selles soient régulières ; j'élève rapide- 

^^nt les doseè du sel précité, et j'en fais poursuivre l'usage 

^^^g-temps encore après la guérison. Je commence ordinaire- 

'^^nt par \ de grain matin et soir, et je monte jusqu'à gr. j^. 

^ régime sévère à tous Jies égards est de la plus haute impor • 

^^ce : il faut surtout proscrire les plaisirs de l'amour,, u 

L'auteur termine en disant qu'il n'a jamais observé de chan- 
G^^ méat de couleur de la peau cheis les malades qu'il a traités par 
^^ liitrate , bien qu'il en ait continué quelquefois l'usage pen^ 
kut 2 ans. * HoLLARD. 



^ Ce. ÉpILSPSIE TRiilTÉS PAR LES PRICTIONS AVEC LA POMMADE STIBIEB, 

les sangsues et les purgatifs. {London médical Repository , avril 
1826.) 

i**'. Observation. Thomas Hugles, âgé de i4 ans, était affecté 
^'épilepsie depuis l'âge de 4 ans, et pendant cet espace de ^ix an- 
nées il n'avait jamais été quinze jours sans éprouver une attaque. 
^n prescrivit des frictions sur le bras gauche avec la pommade 
^tibiée, etdetemps à autre une pilule laxative. Une seule atta-< 
^ue eut lieu cinq jours après le commencement de ce traitement, 
lorsque les pustules occasionées par la pommade commençaient 
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à paraître , et jusqu'à la sortie de l'hopital^de Caiitoi*béry, c'e 
à-dire pendant trois mois, on n'aperçut aucune trace de 
maladie. 

On ne dit pas ce que devint ensuite ce malade et s'il fut co 
plétement guéri. 

2*. Observation. Charles Hunt, âgé de ï5 ans, épifeptiq^^^^ 
de])uis 7 ans, fut admis à l'hôpital deCàntorbéry au moiçd'aoci^ 
1824; les attaques, peu violentes, étaient devenues très-frë- 
quentes et se renouvelaient souvent plusieurs fois dans uû 
jour. On prescrivit les frictions avec la pommade et vingt-cinç 
gouttes d'huile de térébenthine rectifiée, trois fois par jour. Les 
attaques devinrent plUs rares et plus faibles d'abord, mais au 
bout de dix-huit jours elles reprirent leur fréquence. Il y avait 
en outre de l'accablement , de la pesanteur de tête , le ponls 
était très-faible. On fit cesser l'emploi de l'huile de térében- 
tbine, on fit appliquer quatre sangsues à chaque tempe,' et 
comme les évacuations alvipes ne se faisaient pas , on donna 
tous les soirs , i5 grains d'aloës avec le savon. Ce malade sortit 
dé rhôpital six semaines après son entrée , non parfaitement 
guéri, mais dans un état, assez satisfaisant pour qu'il pût re- 
prendre ses occupations. 

3*. Observation. Marie Hagward , âgée de i6 ans, était at- 
teinte depuis peu de temps d'épilepsie. Les saignées et les 
purgatifs avaient produit peu d'effet. Elle paraissait pléthori- 
quev, mais la circulation se faisait avec beaucoup de lenteur 1 
les extrémités étaient froides*, il y avaft de la constipation. 
Purgation avec le calomel et la poudre antimoniale , boisson 
laxative, frictions sur le bras gauche avec la pommade. Quelques 
jours se passèrent sans attaques, piîis elles reparurent trois, 
jours de suite, mais peu fortes. I/if. gent. comp^. cum vinijerrug. 
3 ij ter die. Lotio capitis mist. caniph. cum Spirit. cether. sulph. 
Au bout de deux mois la malade, n'ayant plus d'attaque, sortit 
de l'hôpital; on lui donna une boîte de ])ilules purgatives en 
lui recommandant de se tenir le ventre libre : les excoriations 
produites sur le bras par la pommade étaient alors presque gué- 
nes; mais aussitôt que cette cicatrisation fut achevée , les atta- 
qués reparurent. La malade rentra à l'hôpital, ou fit usage de 
nouveau de la pommade et de la mixture ferrugineuse, on près- 
ci'ivit un laxatif .deux fois par stnnaiae; 4 mois se passèrent 
sans attaque , et la malade sortit. 
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>eoK autres malades furent traités de la même manière et 
ris l'un au bout de 3 mois , l'autre au bout de 4 • 

. EpiLSPSiK coMMORiQusB A PLusiBCBs pbbsohiiss par suite d'un 
ccès de cette maladie dont elles furent témoins. (Notizen mis 
5em Gebieteder Natur und Heilkunde; juin , 1 826 , n*. 294 » 
'• 127.) 

.e D'. Nicolcu avait reçu à l'hôpital de I{alberstadt une 
lonne affectée d'épîlcpsie. Quatre jeunes orphelines, de 12 
X ans, employée^ à l'hôpital, furent atteintes de la même 
adie , après avoir été témoins des accès de la première ma- 
i. L'usage de la poudre d'arindise n'ayant pu opérer la 
ri8on,on employa les douches d'eau froide sur l'estomac, et 
sn obtint les résultats les plus heureux, non-seulement chez 
i^ jeunes orphelines, mais aussi chez la première malade. 

1. Lbhbbucu dbb GKBicHTLiGHEN Mbdizim. — Manucl de médecine 
^ale; parle D^.. Ad. Henkb, Prof, à l'Univ. d'Ërlangen. 4** 
rdit. 471 p* it^8°. Berlin, 1824; Diimmler. (Liter. AwiaL 
far die ges. Heilkunde; mars i825, p. Sog.) 

«68' recherches profondes du savant professeur Henke ont 
isidérablement changé la face de la médecine légale en Aile- 
g[ne , telle que cette science avait été enseignée par le célèbre 
tzgér. Les principes de M. Henke se répandent de plus en 
is ; on peut déjà en juger par le nombre des éditions de sou 
nuel, dont la première a paru en 18 12. Celle-ci ne Sera 
ibablement pas la dernière. On peut dire que cet ouvrage 
iplit toutes les conditions d'un bon Manuel , tant pour les 
Mes qui y sfont contenues , que pour la manière dont elles 
t présentées. Vouloir l'analyser, ce serait donner une sèche 
le de matières que nous nous dispensons de reproduire. 

$. Die HBUBSTER YeBOIFTUMGBM DUBCB VEBDOBBEIfB WiiBSTE. 

— Les empoisonnemens les plus récens par des saucisses gâ- 
;ées , observés sur 29 individus à Murr ardt dané le 
*oyaume de Wurtemberg; avec un essai d'une exposition 
ibysiologico- pathologique de l'action de ce poison sur 
'homme; par le D*^. Weiss, avec préface et appendice, par 
eD'. Kebnbr. In-8**. pp. XX et 247. Carlsruhe, 1824; Braun. 
ïbid,^ p. 3o6. ) 

let ouvrage offre une preuve frappante des difficultés qu'on 
C. TomkX. 17 
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rencoDire Lorsqa'oa veut déraciner un préjugé qui s est fiié 

• dans la tête de la classe ignorante du peuple , et convaincre ce 

• dernier des dangers qu'il court en employant certains alimens 
dont Tusage entraîne presque inévitablement la mort. Ou y 
trouve des exemples d'une impassibilité, d'une obstination 
dont il est difficile. de se faire une idée, et contre lesqaelle» 

^ échouent les remontrances les plus pressantes. Le& phénomènes 
morbides produits par le poison dont il s'agit sont décrits 
avec soin dans cet ouvrage ; il résulte des diverses observations 
que l'auteur a pu faire, que le poison n'est pas toujours dé- 
veloppé au même degré , dans les saucisses gâtées , et que son 
aetion sur l'organisme varie en conséquence. Jamais son effet 
n'est instantané; il se passe toujours au moins 24 heures, 
avant que son influence se manifeste; mais lorsqu'une fois il a 
passé dans le torrent circulatoire, la masse sanguine se décom- 
ftose , le nerf grand sympathique paraît paralysé , toutes les 
sécrétions s'arrêtent, et la chaleur animale s'éteint ; le cœur et 
le poumon sont paralysés, et la vie cesse. Le système cérébro- 
nerveux reste le plus long-temps sans atteinte. — : Les premiers 
phénomènes qui se montrent sont ordinairement un malaise, 
des nausées et des vomissemens d'une matière visqueuse et jau- 
nâtre ; des vertiges , de la pesanteur de tête et des tiraillemens 
djins les membres ne tardent pas à s'y joindre; la vue s'affaiblit, 
quelquefois il y a même diplopie, la pupille est dilatée, IftS' 
paupières sont paralysées ; l'ouïe, loin d'être affaiblie , acquiert 
au contraire quelquefois une finesse extraordinaire ; la boncbe 
est sf che , la gorge rouge et enflammée , la déglutition difficile 
ou impossible, les efforts pour avaler produisent quelquefois 
des accès d'une toux analogue à celle du ^roup ; la voix est 
rauque où même tout-à-fait abolie; les battemens du cœur sont 
presque imperceptibles ^ la respiration a lieu avec une inaction 
presque complète de ses organes , l'air expiréest froid ; les uri- 
nes le sont également au moment de leur excrétion ; il y a 
constipation et sécheresse générale de la peau. A 4' ouverture 
des cadavres, on trouve une phlogose plus ou' moins intense 
des organes de la digestion et de la respiration ; dans un cas, le 
D'. Wciss a trouvé le nevrilème des nerfs diaphragmatiqaes et' 
pnçumo'gastriques enflammé; la substance nerveuse elle-mène 
était d'une teinte sale ; le cœut était flasque , les ventricules et 
les troncs artériels étaient phlogosés et présentaient une altéra- 
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ion oomme gangreneuse. Dans l'estomac et dans le canal intes- 
ittal on trouvait ordinairement la matière jaune et poisseuse , 
lontles malades avaient rendu une partie par le vomissement. 
— Dans l'appendice il est, aussi question de deux cas d'empoî- 
ohnemént occasionés Tun par du bœuf gras fumé et gâté , et 
'antre par de la graisse d*oie, qui avait vieilli. ( Voy. Bulletin 
hsscienc. med., i8a5^ V^.vo!., art. 26^.) v 

64. Ststbm der psVcHiscH-GERicHTLicnEi* Medizin. — - Système de 
médédne légale psychique , ou Instruction théorique et pra- 
tique sur la connaissance scientifique et sur la manière de 
ftàte les rapports médico-légaux, relatifs aux états morbides 
personnels (moraux) qui sont du ressort de la justice ; par le 
Dy. J,-C.-Aug. Heinroth, Prof, à l'Univ. de Leipzig. In-8 . 
pp. XrV"et5535 pr. 2thlr. lagr. Leipzig, iS-^6; Hartmann. 
[Litter. Annal, fur die ge'sam. Heilkunde ; oct. iSaS, p. 198.) 

L'âuteur adopte comme point fondamental de sa doctrine 
ar la santé de l'âme et sur son état maladif, que la liberté 
morale) est le principe de la vie de l'âme , et que par consé- 
[nent le principe de ses perturbations, c'est 1 absence de cette 
iberté. L'ouvrage lui-même se divise, i®. eu une introduction 
lans laquelle il est surtout question de l'état défectueux où se 
rouve encore la médecine légale psychique; 20, une section 
»ù Taufeur s'occupe à donner une base scientifique à cette 
»ranche de la science médicale; 3^. une seméiotique de lamé- 
lecîne légale psychique; 4^. une section sur le diagnostic des 
lifferentes maladies réelles ou non de l'âme ; 5^. une autre 
or les rapports médico-légaux dans cette matière ; 60. un ap- 
>endice littéraire sur ces sortes de rapports» 

t65. System wOKR MEoiciNiscHEit Gesetzgebung. — Système de 
législation médicale ; par le D»". C.-F.-L. Wildberg. a", édit. , 
corr. et angm. ; in-8°. 5oo pag. pr. 2 thlr. 12 gr. Berlin, 
i8aD^Flittner.(Z«/;z. ///.ZciVM/ig'yfév. 1826, no. Sa, p, 25o.\ 

L'auteur ayant reconnu lui-même l'imperfection de la ir€. 
édition de son ouvrage, a jugé nécessaire de la réfondre en- 
tièrement , en rectifiant les erreurs , et en y ajoutant les objets 
rai étaient échappés à son attention. On lui reproche encore 
néanmoins d'avoir omis d'indiquer les soins pris par l'état re- 
Ativement anx maladies épizootiques. 

,17 . 
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l66. ReMA&QUKS SDR QDSLQUES établi SSEMBM pour les iLlilIBf ett 

France; par le D'. Krambr. — {Jrchiv fur medizinische Er- 
fahrung; juillet et août iSaS, p. 104. ) 

L'auteur ne s'occupe que de 3 établissemens d'origine ré- 
cente, savoir : de celui de Marinville près de INancy, de celui 
de Rouen y et de celui de Vanvres , qui doit son existence à 
MM. 'FaJret et Voisin. Les détails qu il donne se rapportent 
aux localités, à l'historique- et à l'administration économique 
et médicale de ces établ,issemens. 

1167. Histoire d'une mélaucolie compliquée; par le même. (Ihid. 

nov. et déc. 1 825 , p. 4 ï 7 . ) ' 

Le sujet de cette observation était uû homme de Sg ans, qui 
à mis fin à sa vie en se précipitant du haut d'une fenêtre. Les 
symptômes de sa maladie avaient déjà fait reconnaître que le 
siège de cette, dernière devait être dans l'abdomen , et c'est ce 
>qui fut aussi confirmé par rautopsie.,Le cerveau ne présentait 
aucune anomalie notable. 

Une autre observation sur un cas de mélancolie , dans lequel 
l'aUtopsie a été faite après la mort , est rapportée dans le même 
journal ( cahiers de sept, et oct. i8a5 J , par le D'. Praël, mé- 
decin à Brunswic. Les organes abdominaux étaient également 
le siège , à peu près exclusif , des désordres organiques qu'on y 
trouva. 

168. Cas de makie causée par l'abstinence des liqueurs fortes. 
— ( Notizen aus dem Gebiete der. Natur und Heilkundt; 
mai i8a6, n*'. 291, pag. 80. ) 

Un cordonnier adonné aux boissons fortes fut accusé de 
vol, et mis au pain et à l'eau. Après quelques semaines de ré- 
clusion , la bonne humeur du détei^u disparut ; il devint triste , 
ses forces physiques l'abandonnèrent, son teint vermeil était 
devenublême, enfin tout annonçait une fin prochaine. Plus tard 
le sommeil l'abandonna entièrement ; il tomba ds^ns le délire, 
et bientôt après dans des accès de rage. Cet état déplorable 
exigea le secours d'un médecin. Le Dr. Haushrandt de Brauns- 
l>erg fut appelé. Après avoir pris toutes les informatious né- 
cessaires , il déclara que l'état du détenu provenait de l'absti-' 
nence des liqueurs fortes , et ordonna conséquemment qu'on 
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'^.(i'ODiiât.dËui fois par jour de l'eau-de-vie. Ce remède pro- 
^isit son effet y le malade reprit sa bonne humeur et fut par- 
faitement rétabli. 

^9. A9LEITUII& ZO Eima.ZWBCKM^SSlOESf UHD SfCHKfiKN HuLFSLKIS* 

tchg bst y skciFTUifGEii , etc. -— Jnstmctionsurles secours les 
pins sûrs à administrer aux personnes empoisonnées ; par le 
D'.W, Krimeb, anc. Prof, demédec. à TUniv.* de Bonn, etc. 
1 6a pag. in-p8^. Aix-la-Chapelle ,1824* 

Le but de l'auteur a été de rendre populaires les connai»- 

ices Ics^pjns positives que nous possédions sur les erapoison- 

*^^inens et sur les moyens à leur opposer;. son ouvrage estfoi^ 

^^commandabje. On trouve ici la classification toxicologique de 

^^, Orfila, et un résumé de l'état actuel de la science. Quant 

^ l'histoire naturelle des poisons , à leurf . effets sur Técono- 

^k^ie animale et aux traitemens variés que réclame la diversité 

^e ceux-ci , toutes ces choses sont exposées de manière à être 

C;iicilement«aisies.par les gens du monde, et-'à inspirer aux m^- 

, ^ecins qui sont restés étrangers aux nouvelles acquisitions de 

1-a toxicologie, le désir^dc les connaître. H....^ 

^,^o. Del trattahbnto begli Amegati. — . Du traitement 
des noyés , instruction aux jeunes médecins , ctc, , par 
Pierre Manui , D'. M. Pfof. de l'Archi-gymnase romain , etc. 
In-8®. Pesaro , 1826. 

Dans un traité peu volumineux , l'auteur a su réunir des 
^Jioses importantes à connaître , et que Ton ne pourrait trouver 
«illeurs qu'en parcourant un grand nombre d'ouvrages français, 
anglais etallemands. Il examine d'abord les signes que pré- 
sentent les résultais de la submepsion sur les fonctions de là 
vie; ensuite, passant en. revue les diffévens expédiens propo- 
sés jusqu'ici pour rappeler àieur exercice ces mêmes fonctions, 
il prouve par les faits., par l'autorité des savans , ou de divers 
corps scientifiques, que les moyens les plus efficaces auxquels on 
doit toujours recourir, sont la chaleur, les frictions, l'introduc- 
tion de l'air dans le poumon par des moyens arlificiels (i), et 

enfin de la fumée de tabac dans l'anus. 

•i^i—^—^»^..— 1—^.1 ■ Il I I . II. I I . I 

(1) Dans un de nos prochains cahiers nous rendrons compte des ex- 
périences de M . Leroy d Étiole sur Tasphyxie, et nous ferons voir com- 
bien le mode dinsuflation , généralement employé , peut être nuisi^-, 
W«. Note du R. ' 
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I ^ I .DiscHiPTion d'une bpisémib de rougeole observée ,à Clèves, en 
octobre 1824» parle D'. de Vblsbm. ( Jrckiv f&r medai: 
nische Erfahrung ; oov. et déc. 1 SqS, p. 443. ) 

Le caractère de cette épidémie était en général bénin; aucan 
des malades traités par le D'. Velsen ,( ils étaient au nombre 
de 65 ) n'a succombé. Chez un grand nombre d'enfam qui 
n*ont pas été atteints par la rougeplé , ce médecin a eu occasion 
d'observer un exanthème aigu , sec et prurigineux sur toute 
|a tête, avec ou sans gonflement des glandes du cou, sans symp- 
tômes généraux; les malades étaient rétablis après 8 oui 5 jours. 
li'auteur ne veut pas décider la question , si cette éruption était 
' de même nature que Texanthème morbilleux , puisqu'elle sem- 
blait préserver de ce dernier, ou du moins qu'elle avait quelque 
rapport de causalité avec la rougeole avec laquelle elle avait 
paru et disparu. 

173. MeMOIEB sur la PRODUCTIOn SPONTAZIBB DE LA FlBVRl JAUltf SOB 
DES BATIMBNS CHARGES DE MORUE; par le doCtCUr AUDOUAIS. (ÎM 

à VAcad. des Sciences^ le 28 août i8a6. } 

L'auteur rappelle d'a|)ord qu'en signalant rentasscment des 
nègres suc les vaisseaux destinés à la traite comme la cause la 
plus ordinaire de la fièvre jaune , il n'a pas prétendu exduie 
toute autre cause d'infection, et c'est pour cette raison qu'il a 
adopté l'expression de typhus nautique préférablement à celle 
de typhus des nègres. Il croit donc pouvoir citer à l'appuie 
gon opinion deux faits authentiques et nouvellement arrivés à 
sa connaissance ; il s'agit de 2 bricks , qui y ayaot ckargé à 
Terre-Neuve,de la morue , qu'ils portèrent à la Pointe-à-Pitie 
(Guadeloupe), ont. été attaqués de la fièvre%janne , qui leur a 
fait perdre une gi*ande partie de leur équipage. La morue 
chargée sur le 2*. de ces navires était avariée (il n'est pas dit que 
la morue du i*''. des i>ricks le fut également). Aussi la maladie 
se propagea-t-elle promptement dans la maison du oégoeiant 
chef lequel elle fut déposée , d'où oh s'empressa de l'enlever 
pour la porter hors de la ville , où elle servit à fumer les te^ 
res. Ces deux faits , continue M. Audouard, confirment ce que 
j*ai avancé dans d'autres occasions, savoir, que la fièvre jaune, 
absolument étrangère au climat du pays où elle se nunifeste sur 
l'un et l'autre continent , a toujours pour cause une infection 
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«QîfQale très-concentrée et en quelque florte tpéckie , qui se 
forme dans les navires , et qui donne lieu également à une 
Bialadie qu'on peut tenir pour spéeifile. La chaleur de l'at- 
oosphère , dans les pays chauds , est la seule couse locale qui 
contribue aa déyeloppement de lar maladie , fmrce qu'efte rciid 
* infection des navires plus intense et plus active. L'auteur cite 
encore , à l'appui de son assertion , une lettre de M. le vicomte 
^udin , commandant la division française devant Cadix , et dans ^ 
'^^ïuelle ce général fait remarquer que , malgré l'excessive cha- 
^^UrdeTété, ancun symptôme de Qèvre jaune ne s'est manifesté 
^ns cette ville. 

^y^. GOMMBNTATIO DB CtNÂNCHB THYREOÏDEA ET STRUMA INFLAHMA- 

TOBiA^etc. , auct. D'. Jo.-Guil.-Henr. Conradi. In-^o-, pp. 16. 
Gœttingen, 1 ^^^.{JSilf. derpract. Heilkundu; mai 1 8:25, p. 296.] 

Dissertation plus complète que celtes qu'ion possédait jus- 
qu'ici sur les deux maladies indiquées sur le titre. 

V^4- 1^'BKK DIB ErKENNTMISS UND BBHAffOLUNG DES pEMPJIlGUS. Sur 

le diagnostic et le traitement du Pemphigus , pat le D'. L. 
DK BiAUM. In-8*., pp. 79. Fribourg, i823.(/^fV/., juin i8n5^ 
p. 558.) 

Cet opuscule commence par l'histoire fort remarquable d'un 

;(^mpbigus observé sur une femme de !i5 ans , qui avait perdu 

^a santé, après un accouchement laborieux et accompagné d'à- 

))ondantes pertes san^^uines. Cette histoire est aussi la seule 

'cbose digne d'attention dans tout l'ouvrage; la nosogràphie gô- 

nérale qpe l'auteur donne du pemphigus n'étant qu'une coni- 

pilatton superficielle de ce qiii était déjà connu auparavant. 

175. De pfNGUEDiHE iMPRiMis HUMANA. — Disscrt^ chcmica , pars 
prior^ bistorica. Auct. O.-B. Kuhn; i8!25. (J'bid., août iSaS, 

p. l52..) 

' Cette dissertation importante pour l'histoire delà chimie, 
contient l'indication soignée de toutes les recherches faites sur 
la* graisse par les meilleurs chimistes , surtciut depuis le com- 
mencement du 17®. siècle jusqu'à nos jours. 

V76. De DissoLUTioflE VKNTRicuLi , sive de digestionc quani^ 
dicunt ventriculi post mortem. Diss. mcd. Auct. F.-*G. 
GoEDECKE:In'8<>. , pp. 6i. Berlin, 1822. 

L'auteur rapporte d'abord une observation d'un TamoUisse- 
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ment des tuniques <le l'estomac chez un enfant de f] mois, clies 
lequel la maladie s'était déveldppée à la suite d'une rougeole 
répercutée. Cette observation est suivie d'une monographie 
du ramollissement de Festomac , recommandaHe tant soas le 
rapport littéraire que sous le rapport nosographique^ 

177. De Gastbomalacia bt gastrofathia ihfantûm ; par F.-X. 
Ramisch. In-S**. de 120 pag. *,' prix , 1 gr. Prague, 1824. 
{Allg. lit. Zeitung; mai 1826, n". 54, p. 447» ) 

Le jeune médecin , auteur de ce mémoire, a eu l'occasionà 
Prague d'observer un grand nombre d'enfans malades, et de 
faire un grand nombre de sections cadavériques. 

Il compare les résultats de ses recherches sur îe ramollisse- 
sement de la membrane villeuse chez les enfans , avec les ob- 
servations rapportées par les auteurs, Après avoir donné la 
définition de la maladie , et fait quelques remarques sur son 
nom et ses synonymes , Tauteur en aborde l'histoire , dan* 
laquelle il fait preuve d'une connaissance assez exacte des 
auteurs qui ont traité ce sujet. M. Ramisch trouve l'observa- 
tion la plus ancienne sur cette maladie dans une DissertatioQ 
par Richery (1757). Il cite ensuite 3 cas rapportés par 
Armstrong , un autre mentionné par de Wind , un deuxièmiede 
Balme , une observation de Westring , qui prétend que la dés- 
organisation ne peut être considérée comme résultat d'une 
inflammation ; un cas rapporté par Walham , accompagné d'é- 
rysipèle des nouveau-nés , et un autre sans cette complication. 
H cite également quelques autres cas rapportés par divers au- 
teurs ; tels sont : Jaeger, North, Fleischmano , Antenrieth, 
Laisné » Zeller, Mars , Ségalas , Gérard , Desruelles, Bernt, 
Cruveilhier, Rhadès, Gœdicke , Wiltmann, Feiler , Richter, 
Meckel , Pohl. L^auteur combat ensuite M. Harles , qui pré» 
tend que cette maladie est peu fréquente. Sur 43 cadavres d'en- 
fans que l'auteur eut l'occasion d'^ouvrir à la maison desOrpliC' 
lins de Prague, il en a trouvé g qui étaient affectés de 1a 
gastromalacie. L'auteur assigne à cette maladie diverses formes; 
telles sont les divisions suivantes : i) Morbm simplex; a) forma 
acuta ; b) forma lenta ; a) Morbus complicatus cum variolis iu' 
sitis , c, erysipelate neouatorum , c scarlatinâ ; c-d^ysenteriâ et 
hydrope ventriculorum , c febre intermittente , c helminthîasi» 
L'auteur indique avec soin tous les chaugemensqu'ontépronvé» 
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les estomacs qu'il a observés, en toatenantqae dans la plupart* 
des cas on ne trouvait ancun indice que la maladie ait ^té 
précédée d'une inflammation. 

L'opium que M. Gruveilhier recommande comme tr<^s efficace 
^'ans cette maladie , fut employé par Fauteur ; mais il n'en a 
ol>tenu aucun résultat. L'auteur rapporte 9 observations qu'il 
^ i*e£neillies ; mais elles n'offrent rien qui ne soit connu. 

'78. Rapport sue lis cas pathologiques lbs plus rbmarquâdlks 
observés et traités en avril, mai et juin 1824 > parmi les pau- 
vres de Berlin ; par le D'. Wagrkb. {Arckiv fur mediù* 
^ische Erfahrung; mars-avril iSîS, p. 2o3.) 

^ X^armi les cas rapportés , un des plus remarquables est celui 
^*Xine femme de 63 ans, qui prenait depuis long -temps, chaque 
^^Hiaine , une once de teinture d'opium , et qui tombait darts 
état de faiblesse voisin de la défaillance , dès quelle était 
'ivéc de son stimulant habituel, qui lui était ainsi devenu in- 
dispensable. En diminuant progressivement la dose de l'opium, 
^>ii parvint à la réduire à un grain d'extrait aqueux par jour. 

Un enfant de 5 mois , qu'on avait sevré promptement , mais 

^xii paraissait être en bonne santé, fut tout d^un coup pris de 

"Vomissemens avec diarrhée , douleur dans l'abdomen , etc. , 

^t mourut 36 hehres après. A l'autopsie , on trouva un ramol- 

Xissement gélatineux de l'estomac, avec perforation de cet 

c^rgane à son grand cul-de-sac. 

179. Gholkba-morbus causé par l'introduction rapide d'une 
préparation glacée dans le canal' alimentaire. 

Un des articles du Philanthrope , du 72 au ^5 juillet, ayant 
annoncé qu'un voiturier de Dijon , qui avait eu l'imprudence' 
déboire un yerrê d'eau très-fraîche pendant qu'il était tout en 
sueu^, était mort à l'instant même , M. Chevallier nous a 
adressé cette noie pour rappeler les nombreux accidens qui 
Ont eu lieu en i8a5 à New-York , où cent individus mouru- 
<'cnt en i5 jours , pour avoir pris de l'eau trés-froide pendnnt 
Aes fortes chaleurs. (Voir le Moniteur du 4 septembre iS^S. ) 
•En 1821 , à l'époque des fortes chaleurs , des accideàs analo-. 
I^ues avaient déjà été sig-nalés en France ; et en 1826, à peu près 
^ la même époque qu'à New-York , les mêmes accidens se ma- 
nifestèrent à Rouen , à Lyon et à Paris , par l'usage des glaces 
K:»a des boissons* frappées de glace , prises dans dilférens cafcs. 
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Ces accideos, signaUs dans quelques journaux, forent attribués 
à la mauvaise manipulation appoitée dans U préparation , 
et encore à la mauvaise qualité des vases destiné» i les 
conserver. ' ^ 

L'attention de l'autorité fut appelée sur ces acctdeD» y et 
bientôt les résultats d*un examen détaillé des faits furent pré- 
sentés par MM. Léveillé , Marc , Marjolin , Orûla et PeUe^r à 
l'autorité , qui avait chargé ces savans de faire des expériences 
positives. Ils établirent dans leur rapport : 

x^. Qu'on ne saurait'rendre compte des accidens causés par 
les liqueurs glacées qu'en les attribuant à une irritation du canal 
alimentaire , déterminée par l'action subite du froid sur l'esto- 
mac d'individus qui avaient été long-temps exposés à l'actioade 
la chaleur et de la sécheresse ; 2°. que les moyens de' se ga- 
rantir des accidens serait de faire un usage modéré des -glaces, 
et surtout de l'eau glacée, dans les fortes chaleurs, particuliè- 
rement à la sortie du spectacle et de toute autre réunion nom- 
breuse ; 5°. que la maladie produite par ces glaces doit être 
traitée comme le cltoléra-morbus. 

Cette année encore de nouveaux accidens , occasionés par les 
mêmes causes , ont été signalés dans les journaux : ils ont été 
signalés par quelques rédacteurs non comme une irritation du 
canal alimentaire , de'temiinee par V action subite du froid sur 
r estomac d individus qui avaient été' long'temps exposés à T action 
de la chaleur et de la sécheresse , mais comme un empoisonne- 
ment. Cette manière de présenter le fait est hasardée , et ca- 
pable de nuire à la réputation et à la fortHjne de ceux quf s'oc- 
cupent de la préparation des glaces. Dans le but d'éclairer les 
médecins qui pourraient avoir dés doutes, M. Chevallier rap- 
porte les deux faits suivans qui, selon lui , prouvent que l'ac 
tion seule des liquides froids peut produire ces graves accidens: 
mais indiquons ici des précautions à prendre pour se garantir 
de l'irritation que peut occasioner l'usage des liqueurs glacées. 
1^. On doit s'abstenir de prendre des glaces à la suite d'un 
grand dîner. 2®. Si la température de l'atmosphère est très-éle- 
.vée , il ne faut pas boire subitement une quantité d'eau 
glacée. 3'. I\ faut , lorsqu'on prend une glace., la prendre 
lentement , aûn d'habituer peu à peu , si l'on peut s'exprimer 
ainsi , le canal alimentaire au changement de température qu'il 
doit éprouver. 4"- Si l'on avait très- chaud, il faudrait se repo- 
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ser quelque temps avant de prendi*e la glace ou les boissoDs< 
glacées. £a usant de ces précautions , ou peut prévenir de 
nomk^enx accidens et des accusations qui , quoiqu'elles soient 
i^fatées , ont encore des résultats fâcheax pour ceux qui en 
sont Fobjet. 

^jccmple iT accidens causes par l'introduction de liquides froids 

dans le canal alimentaire. 

Bans un voyage que j'ai fait au mois de juin dernier , étant 

« Besançon , je fus engagé par M. Bosc ( frère du savant pro- 

^'Csseur de ce nom ) à prendre des glaces à la suite d'un dîner 

1^^ heures environ après). A peine eus-je avalé quelques cuille- 

^^es de ce liquide , qu'une indisposition subite me força d'en 

Suspendre l'usage. Cette indisposition n'eut pas de suite ; mais 

** est probable que si j'eusse, pris la glace entière, j'aurais 

éprouvé des accidens fâcheux. Cette observatian peut être cer- 

^Gée par MM. Bosc , Chevallier et Mourgeon, de Besançon. 

Deuxième exemple. 

Dans le même voyage , me rendant de Langres à Nogent , 
-i éprouvai pendant 12 heures de trajet une chaleur très-forte. 
"^ peine arrivé , je pris avec un plaisir infini quelques* veçres 
^« bière très-fraîche. Une heure après que j'eus pris ce liquide , 
.^e nombreux vomissemens survinrent ; ils se répétèrent, à dix 
^n douze reprises , et m'affaiblirent considérablement. Ils ces- 
sèrent par, le repos et sans aucune espèce de médication. Ces 
"^aits peuvent être attestés par MM. Naudot, Chevallier, 
Segrettier, Gérard , et par d'autres témoins de cette indispp- 
^ilion , qui ne peut être attribuée qu'à l'imprudence que 
j'avais commise de prendre sans précaution un liquide froid 
après avoir été exposé à une très-forte chaleur. 

A. Chevallier. 

.180. Manubl db Médecine et de Chirurgie domestiques , contenant 
un choix des moyens les plus simples et les plus efficaces 
pour la guérison de toutes les maladies internes et externes 
qui afiligent le corps humain ; avec k manière de les adioi- 
nistrer soi-même , et le régime à observer dans les diverses 
incommodités qui surviennent dans le cours ordinaire de la 
vie ; par J. Morin , D. M. P> ; a°. édit. , i vol. in-18 ; «i fr. 
5o c. Paris , 1826; Roret; 
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l8l. MaROKL THKOIIQDI IT FIATIQUK DIS GAIDIS- MALADES et dCJP 

personnes qui veulent se soigner elles-mêmes , on XAnd dt 
la sante\ contenant un exposé clair et précis des seins à 
donner aux malades de tout genre y. des attentions à apporter 
dans les maladies de toute espèce , la manière de gouverner 
les femmes pendant leurs couches , les enfans au moment 
de leur naissance , etc. , etc. ; par J. Moiiif , D. M. P. , i vol. 
in-i8 , ae. édit. Paris, i8a6 ; Roret. 

Ces longs titres dispensent d'analyser ces ouvl^es , qui font 
partie de la collection de Manuels publiés par M'. Boret , et 
nous n'en aurions rien dît, si ce libraire s'était contenté' de pu- 
blier un Manuel pour les gardes -malades , car on conçoit 
qu'elles ont besoin de certaines connaissances pratiques, qaedn 
reste elles acquièrent très- bien sans livres ; mais leur fàii*e nn 
traité de médecine et de chirurgie , car c'est pour elles sans 
doute que M. Morin a écrit son traite d&Mtdècine et de Chtrur^ 
domestiques , c'est du luxe. 






' CHIRURGIE. 

1S2. Lburbucedeb Chibubgik.— - Manuel de Chirui^ie; par lé D'.. 
< H."N. DzoNDi , prof, à l'université de Halle. In-8". p. 655; 
) r. 1 thlr. î2 gr. Halle ; i8a4 ; Hemmerde et Schwetschkc. 

Ce Manuel est un résumé succinct de toute la chirurgie ; il 
est destiné en même temps aux médecins et aux chirurgiens ; 
on ne saurait méconnaître dans son auteur un chirurgien ha- 
bile, un professeur expérimenté, un littérateur savant, mais 
aussi un zélé réformateur; cependant le cadre en est trop étroit, 
un seul volume ne peut pas suffire pour donner les détails né- 
cessaires. L'ouvrage pourra tout an plus servir à ceux qui se 
préparent pour subir un examen, ou qui voudront prendre de 
la chirurgie un aperçu rapide et fait d'après les lois de la logi*- 
que ; il sera peu utile au médecin et au chirurgien praticiens. 
C'est surtout le chapitre sur l'inflammation en général, qui pré- 
sente quelque l'intérêt. L'auteur étudie cet état morbide dai\s 
les différens tissus élémentaires de l'économie; il fait ainsi poar 
la pathologie ce que Bichatafait pour la physiologie. La même 
voie a déjà été suivie par le professeur Langenbeck dans sa no- 
sologie et thérapeutique des maladies chirurgicales. Gœtlingue, 
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B^i, — ^ Le traitement des brûlures est exposé 'suivant les 
riocipes établis déjà dans an ouvrage spécial que M. Dzondi 
publié sur cette matière. {Lit, Ann.fur diegesam, Heilkundc; 
sutiSaS^ p. 439* ) 

83. BbMBRKUNGBM UKBER DIB KrANKHBITBH DES BbUST UND ACHSBL- 

DBtisBif. — Remarques sur les maladies des glandes mammaires 
et axillaires -, par T. W. G. Bbnbdict , Prof, à l'Université 
de Breslan. lu-4o* Breslau , 1825 ; Holaufer. 

Dans cet ouvrage , M. Benedict décrit , d'après les résultats 
e sa propre expérience , les différentes maladies de la mamelle 
t celles des glandes axillaires. Il en établit le diagnostic et le 
ronostic , il en indique les causes , et il fait connaître les 
loyeas qu'il a trouvés le plus efficaces dans le traitement, 
es maladies dont il s'occupe sont: Tq. Térysipèle des mamelles; 
(>. rinduration de la glande mammaire par suite d'un trouble 
ans la sécrétion du lait ; 3o. la dilatation des canaux excréteurs 
e la glande mammaire ( chez les femmes enceintes et chez 
elles qui allaitent); 4^* Tinflammation du parenchyme de la 
;lande mammaire {mastite) ; 5<>. les kystes contenus dans la 
jlande inammaire ; 6<^. les éruptions cutanées chroniques sur 
a mamelle; 7». Texcoriation du mamelon ; 80. l'inflammation 
iîguë- des glandes axillaires ; 90. la tuméfaction scrofuleuse 
impie des glandes axillaires; 'lOo. le cancer cutané des ma^ 
nelles ; 1 1». les maladies de la glande mammaire chez les hom- 
nes ; 120. le squirrhe de la glande mammaire ; i3o. (extirpa- 
tion de la glande mammaire } ; i4o- squirrhe des glandes axil- 
laires et extirpation de ces glandes ; enfin i5o. l'ouvrage se 
termine par un chapitre sur la cure palliative du cancer de la 
mammelle. 

L'auteur donne dans cet ouvrage beaucoup de préceptes pra** 
tiques très-utiles , et combat avec succès des préjugés et des 
opinions erronées accréditées auprès des médecins sur les ma- 
ladies dont il s'occupe. {Allg, med, Ann,; déc i825, p. i653.) 

184 • Imstrumbrtarium CHiRURGicuM. -* Collection complète sur 
trente planches lithographiées, et description des jnstrumens 
chirurgicaux et obstétricaux les plus usités , parle Dr. Lbo. 
In-4o- p. XIV et 226 (10 thaï. 16 gr.) Berlin, 1824. 

Les planches de cet ouvrage sont en général assez bien exé 
cutées ; le nombre des instrumens figurés est fort considéra- 
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Lie ; ceux qui servent à diverses opérations remplisseat les 
preniièi^s planches ; sur les planches suivantes on trouve 
réunis les divers instrumens qui servent à quelque opération 
spéciale. L ouvrage entier , dont le prix est fort modéré, peut 
devenir très-utile aux jeunes chirurgiens. {Lit, Ann, fur dit 
ges Hcilkunde^ 2l\, iS^S, p<. 4790 

I 85. AuSFiilRLICHEBsSCHRElBUnG ElflBS VOLLSTABNDIGSII AmPUTATIOXS- 

APPABÂTEs, etc. — Description détaillée d'un appareil d'ampu- 
tation complet et portatif ; par le Dr. G. F. Eichhsimk&, 
(avec ai fig. lithogr. sur 3 pi.) S'p. in-8®. Aogsbourg, Wolff. 

Cet appareil est plus avantageusement' construit que ceux 
qui ont été indiqués par Percj et par Assalini. Les planches 
qui laissent beaucoup à désirer représentent les instrumens qui 
font partie de l'appareil , et l'étui qui les contient. (Ibid,^ 
juillet 1825, p. 55o. ) 

186. Rapport a l'Academib iotalb des scibncxs sue uh mémoiii 
DU D'. Deleau jeune, par M. GEOFFRor-SAiiiT-HiLAiRE. 
L'Académie, sur les témoignages avantageux de plusieurs de 
ses commissaires, a déjà encouragé, les recherches de M. leD'. 
Deiean (i), qu'on sait consacrées au soulagement des sourds et 
muets, jasques-làque l'Académie a tout récemment jeté sur les 
importans travaux de ce médecin tout l'éclat d'une récompensé . 
solennelle, l'ayant admis au partage de ses encouragemens an- 
nuels , qu'elle ne doit accorder et qu'elle n'accorde qu'à des ser- 
vices émînens. Faire entendre les sourds et parler les muets, ou 
du moins quelques uns d'entre eux , sont choses sans doute a<if 
mirables, et que ne contredisent point les explications suivantes. 
M. Deleau aperçutque pour obtenir ces résultats, il n'aurait poiat 
à lutter contre des événemens prescrits nécessairement et inva- 
riablement ; il comprit que puisque la surdité et lé mutisme sont 
des cas exceptionnels qui surviennent contre la nature des cho- 
ses, par suite des perturbations dans l'organe auditif, il.pour- 
rait demander à la science des moyens simples pour désèbstraer 
l'organe affecté , et pour rendre de cette manière des malades 
à la Santé. U a fait avec modestie et clarté une exposition de ses 
nouveaux procédés : ayant montré qu'ils consistent dans de cer- 
tains. perfection nemens de chirurgie ordinaire, il en a prouvé 

(1 ) Voyez dans le Bulletin dès Sciences médicales , le rapport fait par 
M . Magendie , tom. VI (1825 ), art. 6. 
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là toite valenr par les seuls moyens de mise en pareil cas , le, 
soecès, en -présentant des sujets gaéris. 

C'est dans cet état de choses qne M. le D' Deleaa vous a corn- 
muBÎqaé un nouveau travail ayant pour titre : Notice sur des 
stmrds et muets qui ont recouvré l'ouïe , et quelques considérations 
*ur les moyens d'être en outre utile à ces infortunés. 

Prenant une idée favorable de ce travail sur sa lecture , vous 

avct, de propre mouvement , décidé que la commission à in- 

^i^enir ne s'en tiendrait pas seulement à un examen pur et 

^lUàple du mémoire , mais vous avez , de plus , prescrit à votre 

comiQigsioii d'examiner en outre si ce ne serait point le cas, le 

gouvernement étant préalablement consulté, d'appliquer aux 

^^périenceé projetées et indiquées une partie des fonds du legs 

Monthjon. Les commissaires nommés sont MM. le baron Portai, 

le hairon Fourier, Duméril , Magendie , et moi ( GeofiFroy-Saint- 

"'laire), chargé de vous soumettre le présent rapport. 

Nons croyons inutile de revenir en ce moment sur les pro- 
^^és chirurgicaux et les moyens thérapeutiques mis en œuvre 
1**^ l'auteur; vous avez sur eela entendu successivement 
"^^^. Percy et Magendie , et de plus , ce dernier dans deux oc- 
^^%îons différentes. Et en effet, le rapport plein d'intérêt que 
^^tis a fait M. Magendie, vous a paru mériter d'être repris et 
^^inmuniqué an public dans une de nos séances solennelles. 

- Ifou^ resterons don(^ dans la question particulière, telle 
^^'elle est renvoyée à notre examen, dans cette question, 
^^mme l'Académie l'a circonscrite par les dispositions de son 
^^rêté de renvoi. 

C'était' une grave erreur de l'antiquité, que les êtres qui 
^^ ^Eiissaient avec des imperfections corporelles devaient encourir 
^^ réprobation publique comme ayant assumé sur eux des signes 
^^ t par conséquent des témoignages visibles de la colère des dieux, 
^^n considéra les sourds et muets comme suffisamment affligés 
^^e vices organiques , et comme assez dégradés pour devoir être, 
atteints par ces préventions, tellement que plus tard on croyait 
Xiser à leur égard de modération en se bornant à les délaisser 
«ntiprement. Cependant la société se montra décidément plus 
indulgente : on finit par leur accorder quelque intérêt. Ce fut _ 
d'abord en iHi (du moins nos souvenirs historiques ne remon- 
tent point plus haut) un sourd et muet de naissance reçut alors 
une éducation soignée : il pouvait communiquer par écrit av( c 
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les autres hommes. Uo philosophe , né à Groniàgue, Rodolphe 
Agricola , se donna beaucoup de soins pour faire connaître au 
public cet heureux événement , pour célébrer ce perfectioime- 
ment moral de la société. Des soins aussi généreux ne furent 
point perdus; ils appelèrent, ils encouragèrent de nouveaux 
efforts qui devinrent nombreux dans Tâge suivant; et le i6'. 
siècle est en effet recommandable sous ce rapport , et digne de 
la reconnaissance de la postérité : car c'est alors qu'apparurent 
les Pierre Ponce, les de Bonnel, Ramirès, Wallis, Degbis, 
Gregori, et successivement les Conrad , Yanhelmont ^ etc.- ; 
puis enfin , la marche de Tesprit humain fut ce qu'elle est tou- 
jours , quand une voie est décidément ouverte ; elle fut heureu- 
sement progressive , jusqu'à ce qu'enfin ces divers travaux eus- 
sent amené l'entière et heureuse révolution Bxée pour toujoon 
par le génie et les vertus philanthropiques des abbés de l'Épée et 
Sicard. 

C'est par d'autres moyens et sans doute par de plus efficaces 
ressources que M. Delean est arrivé au secours des malheureux 
sourds et muets. Le talent du grammairien les rendait au com- . 
merce des hommes par la culture de leur esprit, et celui du 
médecin, plus directement encore, en faisant disparaître leun 
imperfections corporelles , en luttant avec bonheur contre kft 
causes de perturbation qui viciaient leur conduit auditif. 

Cependant, s'il est vrai qu'une partie des sourds-muets soient 
redevables aux procédés de M. Deleau du bienfait de l'audition, 
i! semble que tout devrait être terminé. Les découvertes de 
M. Deleau ont été constatées , trouvées bonnes et utiles : l'Aca^ 
demie y a ajouté la faveur d'une récompense solennelle; etU 
chose ainsi entrée dans le domaine public, cela devrait être con- 
sidéré comme un compte entièrement réglé. 

Telle n'est pas la pensée de M. Delean : il établit au tontraire 
dans son mémoire qu'il ne suffit pas de procurer à un sourd la 
faculté d'entendre , mais qu*il faut de plus lui inspirer le désir 
et lui donner le talent d'en faire usage. L'expérience a montré 
ài M. Deleau que les sourds , subjugués par les fortes impressions 
de l'habitude, se montrent indifférens et inattentifs aux sons, 
dont ils n'ont pas d'abord une perception nette , et qu'ils pré- 
fèrent leurs anciens movens de Cv^nununication. M. Deleau avait 
donc atteint le but qu'il s'était proposé comme médecin , qu'on 
ne croyait point à ses succès : « Pour convaincre nombre 
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«> d'iiict*édules qui les révoquaient en doute, je fus, dit-il, 
» danis l'obligation de donner aux infortunés que j'avais remuas 
u propres à Taudition et à la parole , d'autres soins que ceuK q«i 
M dépendent de^a profession de médecin : il me fallut leur ap- 
» .preudre à écouter, à distinguer le langage articulé, à parier 
» et à lire : car on avait paru croire que les muets dussent eux« 
» mêmes s'inculquer ie langage articulé , sans préparation , sans 
» éducation , et sans qu'onse donnât la peine de leur rien ap- 
« prendre à ce sujet. » 

Ainsi engagé , M. Deleau s'ouvrit une autre car^rière ; il cou- 
ronna un premier succès par un second dans un autre genre ; et 
41 répondit à ses détractènrs en produisant un élève qu'il s'était 
appliqué à instruire; en montrant Honoré Tsezel, sourd-muet 
^e naissance, qui a répondu à diverses interpellations, parlé et 
lu assez distinctement devant T Académie. M. Deleau a donc 
ajouté à ses fon(rtions de médecin celles d'instituteur ; entraîné 
par les conséquences de son nouveau procédé chirurgical , il a 
du inventer un art nouveau, celui d'apprendre aux sujets opérés 
^4 {aipre usage d'organes présentement à leur disposition, ceux 
de l'ouïe et de la parole; et c'est cet art , que lui seul a intérêt 
de propager et de perfectionner, puisqu'il fournit la preuve de 
tes succès, en même temps qu'il en est le complément néces- 
•aire; c'est, disons-nous , cet art que M. Deleau voudrait placer 
sous la protection de l'Académie. Ce médecin a pu faire à ses 
frais les dépenses nécessaires à l'éducation d'Honoré Trézel; il 
continue de n^ême à l'égard d'un autre élève plein d'intelli- 
gence et d^ capacité , Alphonse Dvssiux ; d'un second nommé 
Hend Caabot, et d'une ûlle âgée de 4 ^<^s, Eugénie Rossia , 
iqu'il nous A présentés tous trois, et que nous avons trouvés en 
bpppe voie d'instruction. Mais ie zèle de M. Deleau est plus 
grand que ses facultés pécuniaires : ce qu'il a fait, et ce qu'il 
fait enore , il juge ne le pouvoir faire dorénavant » et c'est 
pofir arriver au secours du nouvel art qu'il a créé, qu'il réclame 
les encouragemens de l'Académie. 

L'exposé de M. Deleau, et toutes les conséquences qui en 
dérivent^ nous paraissent fondés. L'Académie a déjà fait con« 
naître, par les dispositions de son arrêté de renvoi, qu!elle ver- 
rais av^c satisfaction qu'on pût appliquer à cet encouiMgement 
une petite portion des arrérages du legs Monthyon. Nous peu- 
C. TomkIX. â8. 
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sons que l'Académie doit effectiven>t?nt persévérer dans cette 
disposition favorable aux travaux de M. Deleau, et que lé but 
de Fauteur serait atteint, si l'on fondait dans sa maison et sous 
sa direction , les moyens d'entrete'nir pendant trois an 
nées consécutives trois sujets : ceux-ci pourraient jlaos la suite 
instruire d'autres sourds - muets , et le nouvel art resterait 
acquis et serait enfin compté au nombre des heureuses insti- 
tutions , dont s'enrichit journellement notre état de civilisa- 
tion. La commission des fonds de l'Académie destinerait à cette 
dépense telle somme qui serait jugée nécessaire, et déléguerai! 
un de ses membres pour en surveiller l'emploi. 

En définitive, nous pensons que Uhdemande.de ^. Deleaa 
est fondée sur un motif d'utilité publique , qu'il est digne de 
r Académie de lui accorder ces moyens d'encouragement, et 
que ce but serait aussi honorablement qu'économiquement at- 
teint par l'adoption des bases que nous venons d'indiquer [i). 
Signé ^ baron Portal, Fourier, Ddmébil, Magendie. 
Geoffroy-Saint-Hilaire, rapporteur. 
187. Histoire d'une malade a laquelle on a excisé une grahde 
QUANTITÉ p'aiguillès; par le D'. Otto, à Copenhague. [Ul- 
terarische Annalenfùr dieges, Heilkunde; jaillet iSi5, p.îSy.) 
Cette observation pourrait être regardée comme une des pins 
curieuses parmi toutes celles qui ont été publiées dans les 
temps modernes. Là malade dont il s'agit avait , croyait-on , 
avalé, dans des accès de convulsions hystériques qui la tour- 
mentaient, un grand nombre d'aiguilles, qui parurent plus tard 
sous la peau , où elleç causèrent de violens accidens , et d'où 
elles furent retirées successivement, au nombre de ^06 à peu 
près , par le moyen de l'incision. L'histoire de la maladie com- 
prend un espace de 16 ans (1807-1823). Elle a d'ailleurs été 
exposée avec détail par le prof . Herholdt, médecin de la malade, 
dans un écrit publié sous le titre de: Ob^ervatio de affectihus 
morhosis vivginis Havniensis cui plurlmœ acus è variis cor- 
poris partibus excisœ et extractcè sunt. Havniae , 1822; in -8"., 
pp. 44 (9). 

(1) Dans la séance du 1 3 nov., l'Académie des sciences a décidé 
qu'une somme de 6000 francs serait allouée à M. Deleau pour les 
frais d'instruction de 4 jeunes sourds et muets. La commission qui* 
fait le rapport , est chargée de surveiller ce mode d'instruction. / 

(2) Voyez le compte que nous en avons rendu, Bulletin des Jnnonces 
scientifiques, 1S2^i IH«. vol., art. 180. 
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M. Otto, continue l'histoire de la maladie jusqu'en décem- 
bre 1823, époque où la malade était encore dans un état dé"- 
plorable, mais sans avoir perdu l'espoir de se voir un jonf 
parfaitement guérie. 

Tel était Tétat des choses lorsque nous avons trouvé la note • 
suivante dans un journal allemand : 

« Up journal de Francfort ( Ober-PostamtS'Zeitung) contient 
la lettre suivante : « Copenhague, le' i5 avril 1826. L'histoire 
^* une fille juive, Rachel Herz, a, dans ces derniers temps, 
beaucoup occupé les habitans de cette capitale. Douée d'une 
^ssimulation et d'un^ânsensibilité extraordinaires , elle était 
parvenue, depuis 180^^ tromper les médecins les plus distin- 
gués, en leur faisant croire qu'elle avait avalé une quantité 
^ès-considérable d'aiguilles (on en a retiré 363). Lej opéra- 
tions douloureuses qu*on était obligé de pratiquer à cet effet 
^^i* les diverses parties du corps où les aiguilles se présentaient 
^Ovivent en très-grand nombre , ne permettaient nullement de 
^Onter de la réalité du fait. Tantôt partiellement paralysée, ' 
^^ntôt dans un état de mort apparente, restant plusieurs jours 
^^ns prendre de nourriture , cetle fille avait tellement travaillé 
^^s têtes des médecins et de tous les habitans , qu'elle devint 
^'f3bjet d'une dissertation qu'on envoya dans tous les pays, et 
^\ie dans toutes les sociétés on ne parlait que »de cette malade 
^^marquable. Cette personne était, dit-on, remplie de talens; 
^lle parlait et écrivait parfaitement bien le latin et plusieurs 
^'Otres langues Quand elle se trouvait dans un état de léthargie , 
i^s médecins lui enfonçaient une aiguille sous l'ongle du pouce 
>^ns qu'elle donnât le moindre signe de vie. Aujourd'hui on 
^ait, par l'aveu de cette fille même, que tous ces phénomènes 
^'étaient qu'une adroite imposture : ce oas de médecine n'est 
^onc plus remarquable que sous le rapport psychologique, par 
Xindifféreace et l'insensibilité avec lesquelles la malade endu- 
rait les opérations les plus douloureuses. » 

188. Dégéhérescbnce SQUIRRHEUSB DB l'utbriJs , occasionéo par 
le coït; observation rapportée par le D', de Vblsen, à Clèves. 
[ArchivfurmedizinischeErfahrung\ nov., déc. 1 825, p. 454.) 

Une fille de 20 ans, qu'on supposait enceinte, et qui s'était 
exposée à l'être, mourut au 6°. mois de sa grossesse supposée, 

.18. 
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apiv« 4^voii' e.a , pendant quelques mois , tout les sjmptoçiet 
il'i^oe fièvre hectique, avec mai^asme et gonâemeut tr^s-pro* 
HjO.océ de Tabdomen. A rouveriure du eudîavre , on troavt 
dans l'abdomen une masse charnue, longue \ de qe pouces^ 
large de 9, et épaisse de 6, pesant i8 livres , offrant dans son 
intérieur un tissu fongueux et squirrheui, renfermant des cavi* 
tes qui contenaient des masses de mucus et de sang; on distin- 
gpait des fibres longitudinales musculaires (?) qui s'étendaient 
à travers tette substance. Les ovaires et les trompes étàieofC 
remplacés par une tumeuF de la grosseui^ du poing, remplie ^ 
dans son intérieur, d'une masse graittuse ; le vagin éraitilaiis 
son ^Hat nocmal ; aucune anomalie ne llf trouvée dans les aaU^ 
organes abdominaux. Tout démontrait que l'activité du système 
générateur provoqué par l'acte de la copulation s'était boroée 
à un développement anormal de la substanoe des organes géoi^ 
taux, internes eux-mêmes , et avait , ^r ce dérapgement , amené 
la cessation de la vie de l'^ganisme lui-même. ' 

189. MoisuBB d'un coq, suivie de hobt; par le O»; m Yblsiiv. 

( Ibid, p. 45f. ) 

"Une fille de 36 ans fut mordue au sourcil g^SLOcbe par un coq 
irrité contre elle ; la morsure était profonde , ejL le nerf frontal 
avait été atteint. On la négligea pendant quelques jours; n^is 
bieutôtdes symptômes d'irritation vive dv système nerve^DjLfe 
développèrent, d'abord à l'oeil gauche,' puis dans la face, et 
enfin dans tout le corps. Les remèdes employés restèrent. tfiB» 
e^et. Après plusieurs jours , il y eut de violentes eonvnlsion» 
générales, des déjections alvines involontaires, impossibiji^ 
d'avaler, fièvre, diminution des facultés intellectuelles y^hnrM' 
mens, trismus, tétanos, et enfin la niort. 

190. LxHEE DXR Gebuetshulfe, otc. — «Théorie de l'art des ac- 
couchemens, formant une nouvelle base pour cet art^ et 
destinée à servir de guide à eeux qui suivent les leçons pn- 
bliques; parM. Q,-G. Steih, Prof . à l'Univ. 4e Bpnp.Tom. l> 
in-8*. , avec 5 pi. Elberfeld , i8a5 ; Biischlçr. 

Uu long professorat, et les fonctions de (directeur de pldsiear» 
établissemens pratiques destinés aux accouchemens , ont ni^ 
Fauteur à même de traiter son sujet avec connaissance de cause» 
On y trouve des observations neuves et intéressante», sartoot 
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»ur «e (|ai coDcerme le bassin , sar les cHarigeinéns ^ae rtitérilt 
Bobit après l'expulsion da foetus et de l'arrièi^c-faix , sàt* le» 
«aux' de l'amuios, sur la compi*essi1^ilité de la tête du fœtàs, 
sur. le cordon ombilical, sur l'adhérence anôrnvale du placeruta 
avecTutérus, etc. ; mais il serait diffitcile d'âppkddi]^ à éé qn*il 
7 a de neuf dans la forme. La division des accoucbemens ea 
oaturéls et outre-nature, en lents et en /rapides, en difficiles et 
«n trop taciles, eniln eu accoucbemens dangereux en eux- 
mêfldés, manque de logique. Il en est dé même de la division 
Aés positions de la tête du fœtus relativement au bassin de U 
àière. Souvent des dimMuions Replacées dans un livre élémen- 
taire interrompent le VRe d'une manière désagréable. Enfin 
le style~de Fauteur est tellement lourd et obscur dans beau- 
coup d'endèôitW,. fjétois n'a qtl'à régréCifer qtr'ù'd ouvrage si 
utile en lui-mènïe « par les précieuses observations qu'il c<fn-» 
lient , soit déparé par les défauts si graves que uoua venons ' 
de lui reprocber. (Àllg, med, jénnaien; oct. x825, p. t'^^^i) 

I^T. ThKOBBTISCH * PRAKTISGHBS LbHRBUGH BBR GnaXJRTSHÎiLrB. ' 

Manuel théorique et pratique de l'art des accoucbemens , 
destiné aux jeunes accoucheurs; par le D,. F.-Ph. Hch?», 
^ Prof, d'accoucbemens à F Univ. de Vienne, a*, édit. in-!8**.y 
pp. XVIII et 439. Vienne, rS^iSf Wall isba usser. 

' Ce ntatniiel élémelstaire est fort concis. Le style eik* est 
clair et facile. L'auteur élabtit plusieurs indications pour l'en]^ 
fïài da levier, qui sont loin d'être généralement admise^; il 
éèftââ atissi avec cbaléur les avantages dé l'opération de l^i syn* 
«liOBdrotomie.(ZiT.^/tn. derges. Hêilkunde; aoât i825,p.4î7-) 

i^^. tifttÎRBnC^ DBR GEBURirSHiiLFK ZUM UmTBRRICHT Flift HkBAM- 

uiju. — Manuel de l'art des accoucbemens , pour l'instruc- 
iiôn des sages— femmes ; par le même. In-8^. pp. XVI et 559» 
Vrértnfe, iSaS. {Ibict, mai i8î^5, p. 79.) 

^9^. Instrumens d'amputation récemment indiqués et modifiés , par 
le Dr. de HuBBNTnAL, à Witcpsk, avec 1 pi. (Journ, fur 
Chirurg. und Jugenheiîkunde ; T, VII, p. 38a,) 

. Ce» instTumens sont : lo un nouveau tourniquet dont là 
ftonstructîon est assez compliquée ; a©- «t» nouveau couteau 
d'amj)Utation ; 3. une nouvelle scie ; 4*. une liiue conique q»ii« 
cloi-t servir à enlever les aspérités du bord des o* sciés. 
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194. IST ES SCH.COLICH DAS MlTTBLFLEISCH BEI DER GsBUtT Zl^ 

UNTEBSTÛTZEN ? etc. — £st-il nujsible de soutenir le périné 
pendant le travail? Réponse à cette question faite an lit de 
travail; parle D'. A.-E. Siebold. In-8**. , pp. 44* Francfort- 
Sur-le-Mein., iSaS; Varrentrapp. ^ 

Le professeur Mende ayant prétendu qu'iî est inutile et 
même dangereux de soutenir le périné au moment où le fœtus 
est au passage , M. Siebold réfute les opinions et lès préceptes 
du professeur de Gœttingue , en publiant les résultats de sa 
longue expérience , confirmés par des observations faites plus 
récemment. ^H|i 

THÉRAPEUTIQUE et PHARMACIE. 

• ) 

igS. Paralysie des membres supérieurs et inférieurs guérie par 
lE Rhus badicaks. {Archw fur medic. Erfahrang\ nov. et 
déc. 1825 , p. 393. ) 

Le D*'. Henning de Zerbst , rapporte l'observation suivante: 
Une femme tombe d'une hauteur d'environ 4 pieds , de telle 
sorte que le bas-ventre heurte violemment une pierre v elle 
perd connaissance et on la transporte chez elle dans cet état. 
Revenue à elle-même , elle s'aperçoit que ses membres supé- 
rieurs et inférieurs sont complètement paralysés , la langue ne se 
meut que difficilement, ce qui rend le langage embarrassé. La 
malade accuse en outre une grande douleur de tête et respire 
avec peine. Le ventre estun peu tendu; lepoulspetit et difficile 
à apprécier. L'examen attentif des régions dorsale, lombaire 
et sacrée y ne fait découvrir aucun désordre dans l'état de la 
colonne vertébrale. M. le Dr. Wehl, appelé dans cette con- 
joncture , fait une saignée copieuse sous l'influence de laquelle 
le pouls se relève ; il prescrit un lavement stimulant , des vé- 
sicatoires sur les bras et les jambes , des frictions aromatiques 
sur ces mêmes parties et à l'intérieur un potion camphrée. Le 
jour suivant: M. Henning esjt appelé en consultation. Celui-ci 
trouva la malade ù peu pros dans l'état où elle était la veille : 
le veiitre était tendu , et présentait .quelque dureté au-dessus 
du pubis ; l'urine s'écoulait involontairement; mais il n'y avait 
}\as encore eu dé selle ; le pouls était petit , faible et irrégulier. 
La malade ne demandait ni aliment , ni boissons , et se pUi- 
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guait d'uu frissou et d'un trembleiucat inlérieurs \ ou remar- 
<7Qait en elle une sorte de stupeur ; la peau n'était ni chaude 
°i froide , et présentait plutôt de la sécheresse que de l'humi- . 
^ité. Les vésicatoires n'avaient produit que quelques petites 
ampoules. Un^ nouvel examen des régions vertébrales n'y fit 
découvrir aucun désordre. Les organes des fonctions végéta- 
tives ne manifestaient pas de symptômes morbides ; un som- 
meil doux ou accompagné de légères rêveries , remplaçait quel-, 
^^efois l'état de stupeur. Les frictions aromatiques furent 
^^ntinuées, et on les rendit plus actives au moyen de l'huile de 
*<irébenthine et de la teinture de cantliarides. On renouvela les . 
^'^sicatoires , on presci>ivit des bains et des lavemensstimulans^ 
^^s fomentations ammoniacales furent placées sur le ventre. A 
Intérieur M.Henning prescrivit une infusion d'arnica avec addi- 
^*Oti d'éther sulfurique , et on recommanda un régime sévère. 
"^s moyens et d'autres de ce genre furent mis en usage pen- 
^^nt dix semaines sans produire d'amélioration. M. Henning 
^^ agi n a alors de recourir à l'emploi de l'extrait de rhus radi- 
^^nsy et le prescrivit d'abord comme il suit : 2f Ext. rhus rad. 
^**. fi , sacchar. alb. gr. X , m. et div. en 6 prises , p. d. une 
^Hsedans de l'eau le matin et le soir. Auboutdequinze jours de 
Visage de ce moyen , les parties paralysées manifestèrent quel- 
^\ie sensibilité et exécutèrent quelques mouveraens ; les règles, 
^Xispendues depuis l'accident, se rétablirent et coulèrent abon- 
^^amment pendant 5 jours ; durant ce temps la sensibilité 
^t la motilité des membres firent dçs progrès. Alors survint 
Vine inflammation des orteils, qui se termina par une suppura*, 
^on abondante, pendant la durée de laquelle la paralysie se, 
dissipa complètement , et deux mois plus tard la malade étant 
parfaitement rétablie commença à vaquer à ses affaires. Deux 
drachmes d'extrait du rhus radicans furent employés pour 
traitement. 

L'auteur cite encore lo cas d'une jerfnc fille qu'il guérit, une 
année auparavant, d'une maladie semblable, par le même moyen. 

H. H....- , 

196. BrokchocÈle. [Loncloii mcdical repbsitory •, Rvr'û 1826.^) 

P®. Obs. Sarali Barlelt , âgée de 20 ans, avait depuis deiïx 
ans un gonflement de la glande thyroïde ; l;^ tiimeur d'abord 
peiï volumincnsc s'accrut peu ù peu', et donnait au çou 16 
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pQ«eé9 de oirconlérence ; elle était était dûre'v g^éàait \k t^'- 
pffr^ttoil et a!tcra?llâ voix. Lé t3 fëvrîeiî <8^| , oti liresc^ivW 
dî^fri^tidrfifs avec fa pomitiade d'ic^dé, et six goutte^ deifeiàtâi^ 
troiâ féis le jour ; au bout d^un mois il n^y avait auctin cbaii- 
gèmeilt dans la tumetrr. On posa un vésic!atoire et la telHfQ^re 
fat portée à six gouttes ; im £t prendre fini! pllolé'méi^orïelîe 
pair intervalle. 

Le 19 mars on reprit Tusage de la pornihadé mafinr et soîi'y 
clans la proportion de Sjâ dVo^K? ponr Jj d'àxônge. 

a avril. La Cnmeur est depuis quelcpié ten^ps statronnaii^ ; 
elle prenait de l'accroissement avant l'eA^plor de ta pommadé. 
TroH frictions par jour; quinze goutti^ de teinture. ^ 

Le 7 et le 16 du même mois , application de saBg»aef)i an 
jCOo ; continuation de la pommade. Diminution de ta ttimcdr. 

7 mai. Douleur et inflammation vives ^ âpplîeation de 
sangsues; on emploie la pommade à une dose moindre; tn dis« 
continne la teinture. Op, prescrit : pil. sods étxià sapone 4r 
ter dîe. 

Le 1 1 jmti , là tumeot est diminuée d'un deihi-ponce. 

Le t6 juillet, point d'autlre changement. Sang^tiea , puis .^^-s 
vésieatoire. Infus. gent. comp. cum sodé subcarb; pii. aloëi 4^ ^\ 
cnm myrrba. Pro te nata. 

Le t3 aoât, on augmente la dose cfie la pommade ; ètf^d io gs s 
continue les autres médicarbens. 

té 5 septembre , la tumeur était plus molIé et an p^n mbfnss 
vehïmineuse; elle dirai un ^ encore un peu jusqu*alib SYdéc.^ 
et à dette époque le cou avait perdu 3 pouces et demi de b J 
circonférence qu'il avait au commencement du traitement/ I«s . 
malade resta encore à Tbôpital jnsqiï'an mois de mai^ i9a5- 
mais.la tumeur resta ce qn'eMe était au 3i déc. On a^hiit peiEX- «^lei 
dant un temps discontinué la pommade d'iode , ei^ a<ImiAÎ$tiDK.^^ti 
une décoction de quinquina avec la soude. 

1; Obs, Mary Knowlér âgée de trente-titf aûs » ponaiit ncv d 
bronçbo'cèle depuis plusieurs années ; sa respiration^ jtait di^^ m: ASà 
cite', le pouls était petit et fréquent, il 7 avait des frisso ^z^^Dt 
isuivis de cbaleur. Le traitement dura depuis le 27 février 18* ^^S^i 
jusqu'au mois d'octobre de la même année. On fit usage , .^ , à 
diverses reprises , des friclions avec la pommade iodée , depi^ -^^o/s 
S j jusqu'à Sjt et l'on en cessait l'emploi lorsqu'il surVen^^v^» 
quoique symptôme qni semblait le contr' indiquer. Les 
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^àt$ internes TanèréDt suivant les oirconstanœs , tantôt: 

*^9 toniques , tantôt une mixture saline avec la teinture de 

^'gitale/ On appliqua des sangsues lorsqu'il survenait de la 

^ooletff et de Finflammation. On posa plusieurs vésicatoiret. 

• ^ons tes remèdes produisirent seulement une diminution d'un 

P^Qce^ dané la circonférence de la tumeur : la santé générai* 

^talf meilleure , et la respiration bien que sonore était un peit 

'''^c^îos difficile. Les mamelles diminuèrent beaucoup pendant le 

^'^^itement. 

3*. Obs. Elisabeth Knowler , âgée de dix ans , fille de la 
P^^cédente , portait un goitre qui donnait au cou un pied de 
** ^conférence. Elle commença le a juillet i8a4 le traitement 
^cc la pommade ,et le 3o du même mois la tumeur avait di- 
^^Xnué a un ponce ; le traitement continué jusqu'au mois 
^ octobre , ne fut interrompu que pendant une semaine pour 
^^pliqùer des sangsues ; la tumeur dispanit complètement. 

A côté de ces exemples de bronchocèle gujéris ou amenés à 
^n état moins fâcheux et qui sont rapportés par M. Carter, 
^^édecin de l'hôpital de Cantorbéry , nous pouvons placer 
Vautres exemples de bronchocèles suivis de mort dont M. Mal- 
ien, médecin de rhôpital de Worcester, a publié le. détail. 
C^es exemples sont au nombre de 3 : les sujets qui les ont ^-^ 
' Cournis airaient Tun lâ, le second 5a et le 3^. 5o ans; la 
|g;îande thyroïde n*avaît chez aucun d'eux acquis un volume 
~ extraordinaire ; cependant la respiration était extrêmement . 
difficile, et cette difficulté alla toujours en augmentant jusqu'à 
ce qu'é'nfîn elle produisit la itiort, malgré les applications de 
sangsues et de vésicatoires qui ne ûreiit que soulager momén* 
tanément. A l'ouverture des corps , on vit la thyroïde trans- 
formée en petits kystes contenant une matière gélatineuse , çt 
une ioïs ou la trouva stéatomateuse. Les carotides étaient dé- 
placées , et la trachée artère était sur les 3 cadavres tellement 
resserrée , dans Tespace d'un pouce OTviron , qu'elle était pres- 
que entièrement oblitérée M. Malden dit que les poumons 
étaient sains , ce qui paraîtra sans doute étonnant. On conçoit 
docilement que le poumon ne soit pas aflecté organiquement 
par une gêne aussi prolon;gée de la respiration. J'ai eu dans les 
hôpitaux l'occasion d'ouvrir plusieurs individus morts sulFo- 
qués soit par un bronchoeèie ^ soit par un œdème de la glotte> 
et , constamment l'on observa un emphysème du^ poumon , 
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produit sans doute par l'obstacle que le point rétréci opposait' 
à l'expulsioa de Tair dans l'expiration : l'on conçoit en effet 
que l'air ne pouvant obéir assez promptement à l'effort de la 
})ojtrine ^ il devra arriver ou. bien que le fluide élastique sera 
comprimé,, ou bien que les cellules pulmonaires trop faibles 
pour soutenir et exercer cette compression , céderont elles- 
mêmes et seront dilatées. Lebot-d'ëtiollb. 

, 197 . Quelques bemarquss pratiques sus le ZiOna ; par le Dr. Tobl, 
à Aurich. (ArchwfiXr mediz. Erfahrung ; mars, avril iSîS, 
p. 275. ) 

Les cataplasmes et les fomentations émoUientes calment les 
douleurs , mais seulement pour quelque tempa; ils favorisent 
d*un autre côté la formation d'ulcères , quelquefois assez opi- 
niâtres , et doivent être rejetés pour cette cause. L'indication 
est de prévenir la rupture des vésicules et d'amener leur des- 
siccation sans qu'elles passent à la suppuration. Un très-bon 
moyen pour obtenir ce résultat , c'est l'onguent d'oxide de 
zinc étendu sur un linge et appliqué sur le lieu malade , en 
même temps qu'on prescrit une diète maigre et un régime ra- 
fraîchissant. 

Ce même cahier contient encore des remarques pratiques 
^ sur les compulsions des enfans , tant sous le rapport du dia- 
gnostic que sous celui du traitement , et des observations sor 
la possibilité de guérir par résolution V affection iubercultust 
des poumons , par le même auteur 

Dans un autre mémoire , le Dr. Toel cherché à remettre en 
honneur i'emploi des sucs d'herbes fraîches, médicamens trop 
négligés par les modernes , et dont l'utilité est constatée par 
l'auteur dans les cas ^e maladie scrofuleuse commençante, 
d'états pathologiques dépendans de la pléthore abdominale, 
de constipation habituelle , dans certaines maladies chroni- 
/ques de la peau, telles i|ne la teigne des enfans, quelques 
éruptions anomales dépendantes de causes extérieures et in- 
térieures , etc. 

198. Memoibe sur l'emploi du Camphre dams le bhumatishb aigo 
ET chronique , accompagné d'observations sur les effets avan- 
tageux de ce raédicameut dans ces maladies 4 par Alphonse^ 
DupASQUiEK , D. M. P. ( Revue médicale ; mai , 1826. ) 

Après avoir rappporté 6 observations de rhumatismes aigus 
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ou chi'oniqaes , guéris par l'emploi de la vapeur de camphre y 
M. Dupasquier cherche à reconnaître de qvielle manière le 
camphre agit sur l'économie animale ; suivant ce médecin , le 
camphre aiTeterait la marche aigtie du rhumatisme , en détrui- 
sant Véiat inflammatoire par une puissante révulsion , et après 
son absorption par la peau et l organe pulmonaire , en combat'^ 
tant la cause générale et primitive de cette maladie , au moyen de 
son effet secondaire , qui est une véritable stdation du système 
nerveux. Quoi qu'il en soit de cette duplication, qui n'en est pas 
une, et qui n'offre à. l'esprit rien de clair ni de précis , comme 
M. Dupasquier paraît avoir guéri ses malades , ce qui est le 
grand résultat en médecine , nous allons faire connaître quelle 
a été sa méthode pour administrer le camphre dans le rhuma- 
tisme. 

1°. On peut, suivant ce médecin, employer le camphre 
avec avantage dans le rhumatisme , soit à l'intérieur , soit en 
friction , soit en le mettant en contact immédiat avec la peau , 
en poudre on en vapeur.' Mais cette dernière manière est de 
beaucoup préférable. 

' M. Amable Chèze ( i j , médecin à Châlons , employait pres- 
que toujours en même temps le camphre à l'intérieur , en 
friction et en fumigations. M. Dupasquier se borne aux fumi- 
gations. Ce n'est que dans les cas où le rhumatisme est rebelle 
à ce moyen qu'on combine le traitement interne et externe. 
Il est des cas où Ton doit de toute nécessité faire précéder l'em- 
ploi du camphre d'une saignée générale. 

La meilleure manière d'administrer les fumigations consiste 
à exposer les malades à l'action de la vapeur du camphre dans 
des caisses fumigatoires portatives , car les douleurs sont sou- 
vent telles , que le malade ne. pourrait se transporter dans les- 
établissemens où se trouvent les appareils propres aux fumi* 
gâtions ; ou bien on peut encore administrer la vapeur de 
camphre en faisant asseoir les malades sur une chaise dont le- 
fond est à jour , et qui est placée au-dessus d'un petit four- 
neau recouvert par une plaque métallique. On les entoure en- 
suite d'une grande couverture de laine , que Ton serre autour 
du cou , et qui descend jusqu'à terre. On projette alors de 



(1) Propositions sur le rhumatisme aigu et chronique , etc. Thèse soute- 
niie à la Faculté de médecine de Paris en 1808. 
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5 ett S miivtttes une caillérée à csifé de camphre eif powcbè stfr 
la ]^acjaé placée aa - ckssas du foarDean ; le médicsoreiit èé- 
tèlatrHse anssitot y. et les parties. aFvec lesquelles il se ta^oave^ 
en contact se eoavrent de soeur. On continoe cette opératîbnt 
pendant j d'henre on' une henee ^ suivamt qneM maladeir ^vp* 
portent pins on moins bien la tempéfl|t«ire de la yapenry qoi y 
selon M. Dnpasqfrier , pent aliev jusqu'à 45p centig. ^ et mèfaai& 
an* delà. Après Fopéra'tion , on eaTeloppe le malade dkns- kt 
covvertare qui a servi à la fumigation , on le- place dans so& 
lit y et souvent il continue à transpirer penda&é une oin deux 
lllecrfes. 

Wne demi-once de camphre suffit ordinaivement ; im peut ce- 

. pendant aller au delà sans inconvénient. M. -Dupasquier a vu ^ 
par erreur, employer 4 onces de camphre sans qu'il en résoltât 

^ d'accident. 

Qmiad le malade ne pent être transporté sur une chaise,- on. 
fait les fnmf gâtions dans son? ht en soulevant les eouvertoreà 
sfvec des cercles. On projecte le camphre dans nue bassinoire.» 
Pendant les fumigations^ on faropise la sueur en faisant prendre 

' ail iHalàde quelques tasses d'une Mifusion sudorique tiède. Le 
éombfe des; fumigations varie de a à{ 4 dans un jonr , smiyan* 
l'éfat de force ott de faiblesse du malade. On doit en coatiiïnie#* 
l'usage une semaine encore après que les douleurs du rhama- 
tique ont disparu. Si les douleurs se ûient sur une partie , «â 
fera seulement des fumigations partiellei». 

t99* Sut L EHfLoi EZTBBKi SH l'aciok prussk^ub ; par le docteur- 

SCHi-IEIDER. / 

Le docteur Schneider, de Dusseldorf ( Prasse), a obteniH 
plusieurs résultats heureux en employant extérieurement Fa^^i^ 
prussfque. 

i^.: Une femmede 5o ans, qui depuis deux ans n* était pi 
r^lée y souffrait depuis pinceurs années aux parties 
affectées d^uné éruption douloureuse. On avait varneitieH^ 
employé tous Jes remèdes connus. M. Schneider eut Tid^ _ 
dT essayer extérieure rnent Tacide prussique(? i ^''^^^^"sie', mî 
aVec 6 onceë d'esprit de vin recti&é ) , et 1 5 joui-s; après t< 
les symptômes du mal avalent disparu. 

a**. Une femme de 8490s, qui d'ailleurs jouissait d'i^HU 
bonne santc, clait ^ffectée dJi mcmje omU. M. Sclmeider £t us^»^ 
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i^ I9 méo^P pf éfùiratioxi que dabs le cas précède at , à Faxcep- 
4ioo qu'il y «ÎQiU» , pour ia rendre moins irritante , une quan- 
jlilé égale d'eau de rose , et il en ;obtint les mêmes résultats. 

5o< <Uo homjn^ de 3o ans , affecté dès l'enfance d'urne daitr^e 
lihétrpgs farinajcewf ) « et qui souffrait surtout depuis quelques 
j^ij^aées 4*^/^ dé^^g^aisoxi insupportable aux jambes , fiit 
iégaleiprent-guéri. ^ 

4o' Une fenime .de 70 ^aoB , affectée d*uae éruption dartreuse 
,au sewa 4roit. . 

5o. Un homme de 4o ans , atteint d'une dartre roageâtre , 
(^herpès miliari^ rodens ), qui se manifestait principalement dans 
IfiS parties couvertes de cheveux et de poils , 'souffrait depuis 
!|j$ ans 4* une démangaison telle, qu'il était obligé de se faire 
)j^)es n^ains pour ne pas se gratter jusqu'au sang , comme cela 
)ui était souvent arrivé ; il avait employé des bains simples et 
composés, et une foule d'autres remèdes, mais sans aucun 
résultat heureux. En octobre 1^24 9 ^* Schneider commença 
4 traiter^ ^ malade avec le mélange indiqué , la démangeaison 
disparut presque aussitôt. L'éruption dartreuse guérit égale- 
ment bientôt après , de manière qu'au bout de quelque temps 
' le malade fut .en état de vaqner à ses affaires. M. Heller avait 
4éjà fait connaître les bons effets de l'acide prussique dans les 
maladies cutanées. Y. Bulletin des scienc, me'd., i324« H^. vol., 
art. 18^ et i85. ( Notiz, nus dent Gebiete der NaiUr und 
tteUkunde ; }m]let 1826, n^, 3oo, p. 224.) 
900. Obsebvatiosis spa l'emploi iwj MUtiATB d'or ; par le docteur 

Gbotznbr. ( Magazin fur die gesamnue Jleilkunde; Vol XXI ^ 

i.«' cah. , p. 3. ) 

M. Grotzner ayant entendu parler des succès obtenus par 
Ije professeur Wendt dans le traitement de divers maladies , 
an moyen du muriate d'or , en essaya l'emploi dans l'hydro- 
fiisie. )1 prétend en avoir retiré des effets très -remarquables. 
Toutefois , il pense qu'on ne doit pas faire usage de ce^médica- 
inent chez des sujets faibles ou épuisés. 'Voici du reste les ré- 
9iilt9|ts de quelques observations heureuses : 

ip. Un homme de 60 ans , robuste , mais usé par l'usage 
immodéré des boissons spiritueuses , qui avait été atteint deux 
fpis d'une ascite, eut une rechute au mois d'octobre r8!2o.l«ors- 
que Jfi. Grotzner vit le mala4e , cet individu avait la face rouge 
couperosée > bouffie et bleuâtre. La région du foie était sensible 
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à la pression. Les extrémités supérieures et inférieures étaient 
infiltrées./ De plus, un œdème érysipelateux des jambes se 
terminait par la gangrène ; il y avait sufiPocation imminente , 
pouls intermittent. Cependant on administra le muriatc d'or 
depuis ^ jusqu'à 7 et 4* de grain ; l'emploi de ce médicament 
fut continué pendant un mois : à cette époque le malade eut nn 
violent frisson suivi d'une forte chaleur y accident que le mé- 
decin attribua au muriate d'or , dont il . ne fit pas pour cela 
discontinuer l'emploi. Lorsque les accidens furent calmés , la 
respiration devint plus libre , le malade crut s'apercevoir que 
TépancLement diminuait, et en effet, le scrotum, qui était éaon' 
mément distendu , diminua de volume. On éleva la dose de 
muriate d'or jusqu'à i grain , ce qui nous semble bien con- 
sidérable. Cependant , à partir de cette époque , le malade 
alla de mieux en mieux, et fut parfaitement rétabli. Après deux 
ans d'une très-bonne santé , cet individu reprit ses anciennçs 
habitudes : l'ascite reparut. Désespérant de sa guérison, qui 
n'avait peut-être pas été précédemment aussi complète que 
l'auteur de cette observation le donne à penser , le malade 
refusa tout secours et mourut. 

!2<>. Une demoiselle de 5o ans fut , après la cessation des 
menstrues , atteinte d'une hydropisie ascite ; Torlhopiiée était 
telle que la malade ne pouvait plus se tenir couchée. M. Grôtzoer 
combattit d'abord chez cette malade des signes de péripnea- 
monie et la fièvre qui les accompagnait , au moyen des sang- 
sues et de la digitale. Ces symptômes durent céder à l'emploi 
de ce traitement ; on prescrivit Je muriate d'or à la dose d'^ 
dani-grain par jour, puis d'un grain. Pendant assez long-temps 
l'effet ne fut pas sensible ; mais bientôt la peau devint chaude, 
et cet état fut suivi d'assez abondantes transpirations, à la suite 
desquelles la malade fut parfaitement rétablie. 

5^. Une femme, âgée de 5^ ans , ascitique , était menacée 
de suffocation , au point qu'on se décida à lui faire la ponction 
pour la troisième fois; on lui d.inna ensuite le muriate d'or, 
et le succès fut tel , qu'en peu de temps la maigreur disparut; 
bientôt après la malade devint enceinte , et acconcha heu- 
reusement. 

C'est sunout dans les hydropisies , suites d'hépatites chro- 
niques , ou d'obstruction du foie , pour parler comme l'auteur, 
que lo muriatc d'or a réussi. Ce n'est pas , du reste y- les seal^ 
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cas dans lesquels M. Grôtzner a administré le muriate' d'or. 
Plein de confiance dans ce médicament , il l'adonné d'abord à 
la dose de 2 grains, dans i once d'eau, pour prendre /o gouttes 
de cette solution , jusqu'à celle de six grains , ce qui ne se con- 
çoit pas, d'après les idées que nous avons sur l'activité de ce 
remède , à un individu phthisique atteint d'ascite. Le malade 
mourut; mais, dit ïsiutear, il était presque guéri de Thydropisie. 
Le même médecin a administré le muriate d'or , comme le 
fait M. Chrétien , dïins les maladies vénériennes , dans des cas 
d'ostéo-sarcome , dans des maladies cutanées rebelles , et il en 
a retiré dcl)ons effets. Une dartre , qui avait résisté pendant 
ao ans à tous les moyens , s'est beaucoup amélioréçe sous l'in- 
fluence de ce médicament,, et sera , dit-il , bientôt guérie. L'au- 
teur pense aussi que les squirrhosités de l'utérus , lorsqu'elles 
ne sont pas ulcérées , peuvent être combattues avec succès par 
le muriate d'or;, il faut néanmoins l'administrer avec grande 
précaution', parce que ce médicament provoque facilement des 
ménorrhagies violentes. Dans l'incontinence d'urine, M. Grôtz- 
ner vante encore le muriate , et enfin^/ un individu , affecté 
d'amaurose , et chez lequel pu employa ce moyen , en ressentit 
une amélioration remarquable. D. F. 

20 1. VeRSOCHE UND BeOBACHTUNGEN ÛBER die WlRKUNG DES MOTTER- 

KOKHS , etc. — xExpériences et obser.vàHbns sur l'action que 
le seigle ergoté exerce sur le corps de 1 homme et des ani- 
maux, publiées d'après des sources authentiques; par le D^. 
C.-J. LoRiiNSER. In-8o. pp. X et 12g. Berlin, 1824 ; Schuppel. 

Les expériences. dont il s'agit , ont été faites par ordre supé- 
rieur à l'École vétérinaire de Berlin; elles ne laissent plus aucun 
daute sur les qualités nuisibles du seigle ergoté. La première 
section de l'ouvrage que nous annonçons contient l'histoire na- 
turelle et chimique de cette substance. Dans la seconde, l'auteur 
rapporte quelques observations faites récemment sur l'action du 
seigle ergoté, et il indique, en passant, son emploi comme sub- 
stance médicamenteuse,deplus longs détails âçe sujet n'entrant 
pas dans le but du présent ouvrage, qui est spécialement consacré 
ides recherches relatives à la police médicale. Dans la troisième 
îectipn, il est question des effets que le «eigle ergolé a produits 
i rÉcole vétérinaire de Berlin sur des pigeons, des poules, un 
;liat , un cheval , des cliieus et des hommes aiixqucls 
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on l'a admiaistré. Les résuituts les plus généraux sont ; qu'il |^t 
/d'abord sur le système digestif (cbalear dans Testomac, d^oàt, 
malaise, sécrétion salivai re augmentée, vomrsscmens , évacofi- 
tions alvines fréquentes et liquides , coliques, inflammation 
partielle du canal intestinal), ensuite sur le système respiratoine 
et circulatoire (accélération de la respiration, voix ranque, 
pouls faible, .tantôt plus lent et tantôt plus vite, cougestioqs 
sanguines vers la tête , lenteur dans les mouvemens). Le sjs- 
|;ème nerveux se montre affecté en même temps (vertiges, peiafi 
feur de tête, abattement, douleurs abdominales, fourmillemeot , 
paralysie qui commence par la dilatation de la pupille }. La uii- 
çeptibilité du corps s'émousse peu à peu contre l'action da wi- 
g^fr ergoté \ cette substfince n'agit que lorsqu'elle est doopè^ ^ 
dose considérable. Ses qualités nuisibles se perdent complète- 
ment par la torréfaction ; la substance corticale paraît être ip- 
'nocente ou beaucoup moins nuisible que la substance centrale. 
La derpière section contient la réfutatioii de quelques ob- 
jections faites contre les qualités nuisibles du seigle er-' 
goté ; des propositions pour empêcber la circulation de .cet^e 
substance avec. les grains, et pour la mettre au nombre ^ 
poisons dans la législation médicale. {Liii, Amu 4^rges, BeSr 
kunde î}uïn i8a5,. p. ^19- } 

MÉDECINE VÉTÉRINAIRE. 

20a. DlCTlOIfllAUUB DS HÉDECIKK ET DB,CHIBDBG1E VfiTéBIllAIRES ; OU- 

vrage utile aux vétérinaires, aux officiers de^ cavalerie , aax 
propriétaires , aux fermiers , aux cultivateurs et à tontes les 
personnes chargées du soin et du gouvernementdes a ninuint 
domestiques ; par M. Hurtbkl d'Abboval , membre de la So- 
ciété roy. et centr. d'agriculture de Paris,' commissaire pour 
les épizooties , etc. , etc. Paris , 1826. T. I«-. in-8*. Prix ponr 
lessouscript., 8 f. L'ouvrage formera 3 y. in-8®. Les a«. et 5*. 
seront publiés de 4 mois en 4 mois. On souscrit chez Baillière, 
à Londres, et à Paris , rue de l'École de Médecine , n^ i4* 

ao5. DlSS. llfAUG. MEDICO-VKTERIIIABIA IXHIBINS MOBBOBVM ISTll 

AKiMALiA DouESTicA observatorum indicem , auct. Ad. F. Ada- 
Movicz: in-8». de i3o p.Vilna, i8a4 ; Neumann. (Jllg,Liter* ^ 
Zei/ii/t^ , juin i8a6, n^ i43, p. 3io. ) 

L'auteur, élève de M. Bojanns , donne un aperçu systé- 
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laliqne , complet , de toutes lés maladies des animaux do- 
lestiqaes. Il s'attache à donner les symptômes pathognomi- 
des de chaqae maladie , avec une synonymie très-étendue 
il plusieurs langues. Le journal cité observe que ce travail 
iérite un accueil favorable , non- seulement des vétérinaires, 
lais il le regarde comme fort important sous le rapport de la 
«thologie générale et comparée et de la physiologie. Nous 
spérons parler avec détail de cet ouvrage , que nous avons 
ût demander en Allemagne. 

.04 • Note sur ux prétendu Elixir contre les maladies épidvmiques 
,9KS BESTIAUX, ^nveuté par M, Krolevetsky , propriétaire dans 
le gouvernement de Tambof. (Journal, d agriculture, — 
Zemliedieltchesky journal ; n°. xii , p. 355. Moscou, 1824*) 

- Cet élixir .est ainsi composé : sur dix livres d'huile. animale 
le Dippel chaude , il faudra ajouter une livre d'absinthe et 
me demi-livre d'aurone ( Artemisla abrotanum ) et de Bou» 
:oulnik. Dès que l'on resnarquera chez soi où dans le voisinage 
[nelque symptôme des maladies épidémiques sur les bestiaux, 
la en frottera immédiatement chaque animai , à la naissance 
les cornes et à l'ouverture dés narines , et on lui suspendra 
a cou des morcea^ix de drap imbibés de la même substance. 
)ii aura également soin d*en asperger di£Pérentes places des 
Qurs des étables et des planches qui séparent chaque loge. Il 
iaadra en outre, au moyen d'une plaque de fer chaude , légè- 
'émeut arrosée d'elixir, en parfumer tout le bétail. Il faut tenir 
es bestiaux malades à part, et leur faire avaler une décoction 
laurone mâle. 

. L'inve^nteur cite en faveur de l'ef&cacité de son élixir la 
cessation presque miraculeuse des maladies épidémiques qui 
affligèrent en 18 16 les bestiaux des villages de Koulikof et de 
^biromassof , dans l'arrondissement de Tambof. 

MÉLANGES. 

^ 2o5. Académie rotale des sciences db Paris. 

Dans les séances des si2 , ^29 mai et 5 juin , les commissions 
ont fait leurs rapports' sur les mémoires envoyés pour concourir 
aux prix fondés par M. deMonthyon et M. Dalhumbert. 
C Tome IX. ' ly 
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Stancê du 1% juin, -— PoinË de lecture ajraM rapport at» 
scicDcef médicales* 

. ig juin. — • M. Magendie lit un raëmoire sur lapplicaîiàn du 
galvanisme aux nerfs de lœil et sur son efficaoité dans le tfaite-^ 
ment de lamaurose, (Voyez le lo^.cah. du Bull., 1826, art. 97.) 

16 juin. — L'Académie reçoit une réclamation ea faveur de 
ascagni, relativement à l'emploi du. bicarbonate de potasse 

contre les aigreurs et la formation des graviers dans la vessie • 
L'auteur de la lettre rappelle que des recherches semblables en 
tous points à celles dont on a dernièrement parlé (i) ont été 
consignées par Mascagtii, dès Tannée 1809 , dans les Annales 
dé phy:sique et de chimie. 

M. Collard lit un mémoire sur l'action asphyxiante da gaz 
acide carbonique. (Voyez dans ce cahier l'art. i4^- } 

3 juilleÈ, ^. d'Arcet écrit à l'Académie relativement à là ré- 
cbmatioQ faite en faveur de Mascagni , pour la priorité de 
l'emploi du bicarbonate de soude dans certains cas patholo • 
gigues. Ce savant chimiste se justifie pleinement de tout repro- 
cha qu'on aurait pu être tenté de lui adresser à cet égard. 
M. 'Magendie prend la parole pour démontrer que Maseagni n'a 
jamais eu en vue que l'action du bicarbonate dé potasse ssr 
les voies urinaires , et non sur la digestion. -^ M. Raspa4L lit 
un mémoire sur le gluten , l'hardénie , le sagou , la gomme- 
adragante ; MM. Deyeux , Thejiard et Vauquelin , commrssaires* 

10 juillet, '^^yk, Giviale annonce qu'au moyen des perfeo^ 
tionacmens qu'il a apportés à ses instrumens lithontripteurs ^ 
il a pu briser les pierres contenues dans la vessie avec plus 
rapidité qu'il n'avait pu le faire jusqu'ici ; et il est parvenu 
attaquer sans crainte d'accident, des pierres d< ï8 lignes d^? 
diamètre , qui n'auraient pu être saisies par aucun des instrttr — 
mena imaginés jusqu'à présent. 

17 juillet. — ^ M. le D'. Merieu écrit à l'Académie poat' 
rappeler que le 37 juillet il lui a présenté un instrument lithoa- 
tripteur pareil à celui que M. Civiale a montré dans la dernière 
séance. Il réclame eu conséquence la priorité d'inventioD. 
M. Amussat fait une réclamation semblable. Renvoyé à la com- 
ii^ssipBGlMirgée d'examiner l'instrument de M. Civiale. M. Amu»* 
sa^ présente u^e sonde en laiton propre à reconnaître plus iif 

(i) V. Robiquet , dArcet. 



ilement les, calculs par le choc , au moyen du ton plus fort 
a* elle rend. 

^J^ juillet, -— L'Académie décide -qu'il sera incessamment pré- 
enté des candidats pour procéder à l'élection d'un membre , 
n remplacement de M. Proust , décédé^ V' 

M. Thenard rend compte de l'ouvrage de M.Dèlongcbamp^ 
ar l'analyse des eaux minérales de France. 

M' Moreau de Jonnès fait connaître qu'un tremblement de 
çrre a eu lieu à la Martinique dans la nuit du i'*^. au a mai^ 
L minuit 55' , et que malgré les vents violens du nord qui ont 
rooitmeocé à souiHer dans la mer des Antilles en janvier^ernier, 
;t- ont duré deux* mois et demi, lesqueb ont donné lieu, par suite' 
le l'abaissement extraordinaire de température, à. une affection 
îpidémiqne inflammatoire , la fièvre jaune s'est cependant dé« 
^eloppée aux Antilles en mai. 

3i juillet. — M. Moreau de Jonnès présente un ouvrage du 
Or. Robert, intitulé : Guide sanitaire des gouvernemens euro^ 
r>éeris , et donne de nouveaux renseignemens sur les ravages 
sxercés par la fièvre jaune aux Antilles. 

y août, — Élection de M. Chevreul. — M. Dupiiytren lit 
WCL, mémoire sur t amputation de la mâchoire inférieure, 

i4 août. ->- Le D'. Bordot met sous les yeux de l'Académie 
on dessin représentant un monstre chinois vivant ^ observé ^ 
Canton, par MM. Pearson et: Swîngton , médecins anglais. 
( Voyez dans ce cahier les articles i3oeti3i ) 

M. Gay-Lussac fait un rapport sur uu mémoire envoyé par 

M. Ballard , dans lequel ce chimiste a consigné les détails de la 

^couverte d'un nouveau <:orps simple dans les eaux de la mer. 

M. Ballard avait proposé de donner à ce corps le nom de mu- 

tide; mais, sur les observations des rapporteurs, il a adopté celui 

de brome. M. Dureau de la Malle lit, au nom de M. de Baïujoù, 

un mémoire sur le sucre de betterave et sur le mode de cutturé de 

^e végétal, 11 résulte de ces recherches que le millier de betteraves 

évalué par divers auteurs , comme revenant au cultivateur & 

;8 francs ^ peut , à l'aide de cultures économiques , être obtenu 

à 4 francs. 

ai août. — * M. le Dr. Dudon présente à l'Académie' un non- 
-veau refouloir du cordon ombilical pour les cas où sa sortie 

prématurée met la vie du fœtus dans le plus grand danger. -^ 

'9- 
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l-'auteur réclame ensuite avec beaucoup de force la priorité 
pour rinvention des moyens de dissoudre la pierre dan- la 
vessie , quels que soient leur volume et la matière qui les compose. 
Il annonce qu« sa méthode est connue depuis deux ans , et que 
le liquide qu'il emploie est d'une telle innocuité , qu'il n'hé- 
siterait pas à eu boire plusieurs ver-res. 

a 8 aoiit. — M. Geoifroy-Saint-Hilaire fait un rapport sur le 
monstre chinois, présenté par M. Bordot dans la séance du i4' 
août. (Voyez dans ce cahier l'art. i3i.) — M. Audouard fait une 
communication sur le typhus nautique^ ou fièvre jaune. 

4 septembre, — M. GeofiFroy-Saint-Hilaire lit un mémoire inti- • 
tulé : Exposition et explication des phénomènes de la monstruosité, 

M. Audoin commence la lecture d'un mémoire intitulé : Re- 
cherches pour servir à r histoire des cantharides — M. Villermé 
lit un mémoire sur les causes de la mortalité dans les prisons et 
sur l'identité de ces causes'. 

1 1 septembre. — Nomination de M. de Candolle à la place 
d'associé étranger, vacante par la mort de Piazzi. — M. Geof- 
froy-Saint-Hilaire présente un monstre humain , né à Chaillot 
il y a quelques jours , et chez lequel la masse entière des intes- 
tins était retenue hors de la cavité abdominale par une adhé- 
rence accidentelle. Il y avait absence complète d'organes 
sexuels , et l'oriûce inférieur du canal intestinal manquait en- 
tièrement. 

M. Leroy d'Étiolés communique à l'Académie la suite de ses 
Recherches sur V asphyxie. 

Il septembre, — M. Ch. Gaudichaudx fait hommage de la 
i'*. livraison de la partie botanique du F'qyage autour du monde^ 
fait sur la corvette VUranie , commandée par M. le capit. L. de 
Frcycinet. 

M. Segalas écrit à l'occasion des Recherches de M. Lerojr 
d'Ëtiole; il s'attache à prouver combien l'insuiflaûon de l'air 
dans les poumons serait inutile, et pourrait même être nuisible 
dans le cas d'empoisonnement par la noix vomique, la strychn- 
nine et la brucine, dont quelques auteurs avaient voulu, el 
M.Segalaft, entr*aatres, assimiler l'action à ce qui se passe dans 
l'asphyxie. M. Magendie lit une Note sur deux nouvelles espèces 
de gravelle, 

M. Castries lit un Mémoire sur la cause de la torpeur de cer- 
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tains animaux de nos climats pendant l'hiver. L'auteur veut 
établir que la cause de ce phéaoïnène est toute physiologique, 
et De peut être regardée comme un résultat dii*ecl de l'actiou 
dufroid. A l'appui de son opinion, il cite, entre autres preuves, 
la toq)eur de certains animaux des contrées équatoriales à l'é- 
poque des plus grandes chaleurs. L'engourdissement serait uu 
mode, d'action vitale destiné à soustraire, pendant un temps 
plas ou moins long, les animaux qui en sont susceptibles, à 
lioflaence d'uue température qui 'ne leur convient pas. 
MM. Geoffroy -Saint-Hi liai re et Duméril, commissaires. 

'^S septembre, — M. Duméril fait un rapport sur l'ouvrage de 
M. F. Cuvier sur'le développement des plumes. — M. Ameline , 
^^ Caen, présente de nouveaux modèles de pièces anatomiques 
en carton. Il a perfecti mné les moyens d'imitation , et s'est 
attaché particulièrement à représenter les ligamens et les cap- 
sules fibreuses qu'il avait d'abord omis d'imiter. M,M. Portai et 
"^)^er, commissaires. 

M. Lambert lit un mémoire sur la méthode endermique , qui 
Consiste à appliquer les médicamens sur la peau dépouillée de 
'^Qépiderme. MM. Magendie et Duméril , commissaires. 

2 octobre. •'— M. Chevriiul fait savoir à l'Académie que 

*ï. Dumasf vient de découvrir un chlorure d'iode, qui a toutes 

"*^8 propriété» du brome récemment présenté comme un corps , 

^implé par M. Ballard. (Voyez ci-dessus la séance du i4 août. ) 

9 novembre. — - M. Broussais demande à être porté comme 

Candidat à la place de professeur au Collège de Frauce, vacante 

;|)ar la mort de M. Laeunec. 

M. le président annonce larmort de Scarpa. (i)— M. Geoff^oy- 
^aint-tiilaire lit un mémoire sur la cla&sijication des monstres. 
Comité secret pour la présentation de candidats à la place de 
membre cori^spoudant , vacante par la mort du D»". Paulet. 

i(i nev. —^ On annonce la mort du Dr. Baraillon ; la section 
de médecine se réunira de nouveau pour présenter un candidat 
en même temps que pour le remplacement du D**. Paulet-. 

M. deMonifeirant fait connaître à l'Académie que le 24 sep- 
tembre , à l'instant où la foudre tombait sur la ferme de Galy , 
dans le parc de Versailles, tout près de la maison habitée par M. Sa» 
vigny ( membre de l'Académie), un homme a été frappé à ^ iieus 



(1) Cette nouvelle s'est trouvé^ heureusement fausse. 
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de disfanc« par l'effet du choc en retour, et est resté paralysé 
de la moitié du corps. 

Le D'. Vallot euToic à l'AcadéiDie une lettre fort étendue 
sur les animaux vivans trouvés dans les corps solides. — - Ce 
mémoire est réservé pour êlre lu, M Geoflroy-St.-Hilaire pré- 
sente un traité intitulé: Conside'rations sur les monstres^ cotnpre^ 
ntmt une théorie de la monstruosité. — M. Moreau de Jonnès lit 
un mémoire intitalé : Recherches pour détetminer les caractères 
et les effets de la varioloïdé , et pour découvrir V origine de cette 
maladie. 

a 06. ACADKMIS ROYALE D£ MEDECINE. AgADEMIS KÉDNIS. SéànCC 

du 4 avril. — La commission chargée d'élever un monument à 
)a mémoire de Béclard fait hommage à l'Académie d'un buste 
en marbre, qui sera immédiatement placé dans la salle des — 
séances. 

Police médicale. Exeivlce de la médecine. •— Rapport d^a 
M. Gasc , au nom d'une commission, 1^. sur an mémoire dc^ 
D*. Delorrael , sur f exercice de la médecine en Fnince, par W . 
D', Planty-Maunion ; a**, sur deux projets de discipline et depo"^ 
lice médicale ; 3°. enfin , sur un mémoire sur V examen du proj^^ 
de loi présenté aux chambres dans la session de 1824 y 
M. Pesche. Le rapporteur pense , avec les auteurs de ces divei 
mémoires, qu'un des meilleurs moyens de remédier aux abc 
qui existent dans l'exercice de la médecine, serait la créati< 
de chambres de discipline. 

Sectfon de médecine. — Sécrpce du 11 avril. — Rapport yerhm-ail 
de M Itard sur un mémoire de M. Jourdain , médecin à Saint- 
Jean-Pied-de-Port , intitulé : Considérations sur la nature et It 
siège des fièvres intermittentes. Sous le rapport de la thérapeuti- 
que , l'auteur professe les principes conn^us ; il combat Y'idétt 
que les ûèvres intermittentes auraient pour cause une phleg- 
masie des viscères abdominaux. Il considère ces affection» 
comme le résultat d'une irritation des nerfs et d'une congestion 
sanguine provoquée par cette irritation ; la réaction fébrile ,. 
qui est intermittente parce qu'elle est déterminée par la con^ 
gestion sanguine , qui se dissipe et se reproduit par accès pin» 
ou moins réguliers. Suivant M. Jourdain , l'irritation , cause de 
^ûutc fièvre intermittente, serait en partie dans le uerf vague^ 
cl en paitie dans le nerf tyisplanchuiqiie. 
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Oiorrhct, — - Rapport de MM.- Itard , Bagnerit et Boisseau , 

'tir une observation d'otorrhée avec surdité incomptète , mais 

'^Qs lésion visible de la membrane du tympan , comniuniquée 

i^r le D'. Pjchat. Cette maladie était causée par la guérison in- 

^'lipestive de la teigne , et présentait cela de remarquable qu'il 

y ^vait écoulement de pus par l'oreille , sans que poarcela cçtte 

^^rnière communiquât avec un abcès situé dans la sobstaop^ 

^ême du cerveau. ^ 

Happort de M. de Kergaradec , en son nom et aux noms dp 
^M. Lherminier et Nacquart , sur quatre observations de mala- 
dies cbroniques de Testomac , qui résistèrent aux antiphlogis- 
^i<|ue8.^ Ces affections tenaient en effet à des causes très-diffé- 
rentes. 

Présentation de MM. Bouillaud , de Laroque , A. Dupatt ^ 
Albert, Hnzard ûls. Vassal et Yelpeau^ à une place d'adjoint 
Résident de la section. 

Oblitération de t intestin par vice de conformation* ( V. dan^ 
^e cahier, l'art. i3a.) 

Séance du iS avril. — Rapport aux noms de MM. Aulagnier, 
t^aennec et Louis , sur une observation (T expectoration de con^ 
crétions canaliformes , recueillie par M. Savin , médecin à Mont' 
^lorillon. Le sujet de cette observation était un enfant de la 
-inns , faible, qui , pendant plusieurs mois , présenta les symptô- 
me d'une phlegmasie du poumon , et rendit de temps à autre ^ 
])ar expectoration , des concrétions membraneuses ayant la 
forme de canaux creux. A ce sujet, M. Louis rappelle une obser- 
vation semblable qui a été présentée , en 1 8 1 3 , à la Société de 
l'école de médecine de Paris. 

Gastro-entérites. — - M. Louis lit un second rapport au nom 
de MM. Fouquier et Renaudin et au sien sur uii mémoire de 
M le D*. Delormel , relatif aux gastro-entérites. M. le rappor- 
teur pense que , dans les observations citées par V^uteur , jil 
n y avait qu'une inflammation superficielle de la membrane 
gastro-intestinale , et que probablement , sans le secours des 
applications répétées de sangsues , auxquelles Fauteur atta- 
<5he tant d'importance , la guérison eut été obtenue à l'aide du 
régime seul et des émolliens. 

Hydrophobie. — Rapport de MM. Dnpuy et Scgalas sur un 
nouveau moyen de guérir l'byd ro phobie, proposé par M. Buis- 
son, médecin à Paris. La discussion de ce rapport, qui doit 
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être enToré an ministre de I'ni éricar, est remise à la procbaine 
séance. (Voyez ci-après. ) 

Topographie physique et médicale de Florence et dune partie 
de la Toscane , par Fouvreaa de Beauregard. — Rapport de 
BIM. Andral père , Desgenettes et Espiaod. 

Séance du a5 avril, — - M. Booiilaud est élu membre adjoint 
résident. 

L'ordre du jour amène la discussion sur le rapport relatif aa 
remède proposé par M. Buisson contre la rage. La commissioa 
et l'Académie ]jensent que la proposition de ce médecin n'est 
en aucune manière digne d'attention. — M. Villeneuve commu- 
nique le résultat d'une vaccinati <n avec du co%v-pox envoyé 
d'Angleterre. La vaccine s'est développée plus prompteroent, 
et l'inflammation a été plus active qu'avec le vaccin pris comme 
on le fait ordinairement de bras à bras. On engage M. Ville- 
neuve à s'assurer si c'était bien réellement du cow'pox ^ cat 
on est sans cesse trompé à cet égard dans les envois faits 
d'AngleteiTe. 

Séance du 1 mai. — Le président annonce la mort de M. Des>- 
touet , membre adjoint. 

Fariole. — M. François , médecin du bureau central d'ad- 
mission des bôpitaux, fait connaître à l'Académie que le' 
i4 avril de l'année dernière, des ouvriers atteints de la variole 
vinrent demander à être admis dans les bôpitaux de Paris, et 
c'est de cette époque que date le commencement de l'épidémie 
dans la capitale. Or, cette année, d'autres ouvriers également 
atteints de variole se sont présentés à la n>éme époque; d'où il 
semblerait résulter que ce sont les ouvriers que le retour dtt 
printemps amène à Paris qui y appointent ce fléau , et que peut- 
être serait- il convenable d'en avertir l'autorité^ afin quelle 
ait à prendre les mesures propres à prévenir la progression 
du mal. 

Epidémie de variole de Saint-F'aleiy, -r- M. Husson fait uu 
rapport sur- un mémoire de M. Ravin, correspondant à Saint- 
Valery-sur-Stîmme, sur Tépidéniie de petite- vérole qui a régné 
dans cette ville en 1821. Le fait le plus remarquable, parmi 
les 58 observati..us rapportées, est relatif à une icmme enceinte 
qui accoucha, 5 mois après avoir eu la pctitc-vérole , d'un en- 
fant de 4 à 5 mois ^ mvirt , qui présentait é\ndemment sur la peau 
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ies traces de 45 k 5o boutons de variole ; de sorte que cet eniimt 
3^ait eu cette maladie dans le sein de sa mère. 

X-e mémoire deM Ravin, ayant déjà été présenté à la Société 
''Médicale d'Amiens et à la commission de vaccine de l'Académie, 
®st renvoyé à Tauteur. 

IM. Piorry lit un Mémoire sur V influence de la pesanteur^ sur le 
^^urs du sang et sur le diagnostic de la syncope et de l apoplexie. 
Expériences sur les causes des mimstruosités. 
Skctior db MKOBCiiiK. — Se'oHCc du 9 mai. — - Rapport de 
^1. Brichetean sur un mémoire anonyme sur les fièvres inter- 
^^ittentes , mémoire qui oe renferme absolument rien de neuf. 
Le même membre fait un rapport , en son nom et aux noms 
^c MM. RuUier et Chomel , sur une observation envoyée par 
^li. Lesage, médecin à Argentan. Les commissaires pensent que' 
l^auteur a appelé à tort- entérite la maladie qu'il décnt; qu'elle 
«I consisté seulement dans un abcès profond des parois abdo- 
minales. 

Fièvres intermittentes. — Rapports sur deux mémoires de 
IVI. Pascal Cantegril , qui n'ofifrent rien de saillant. 

Rappoi*t verbal de M. Villeneuve sur un mémoire de M» Bard, 
correspondant , relatif à la constitution médicale de la ville de 
Beaune. Ce mémoire renferme quelques faits pratiques dignes 
d'intérêt. — M. Dnpuy a fait une injection de matière putride 
dans la veine jugulaire d'un cheval. Cette injection a donné lieu 
à un abcès chaud au bas de Tenoolurc du cheval , abcès qui a 
pris un volume énorme et causé la suffocation de l'animal. ' 

Stéthoscope, — M. Piorry a fait subir quelques modiQcations 
au stéthoscope; il l'a rendu plus léger et plus portatif, et l'a 
réduit à un cylindre creux , d'un diamètre fort étroit, terminé 
à l'une de ses extrémités par un pavillon , ou par une plaque 
additionnelle que Ton applique sur le point du thorax que l'on 
veut explorer. 

Séance du ^5 mai 1826. — Médication endermique. — Rapport 
sur un mémoire de M. Lesueur relatif à un nouveau mode d'ad- 
ministration des médicamens. MM. Bertin etDuméril, commis- 
saires ; Adelon , rapporteur. L'absorption cutanée est ce que 
l'auteur regarde comme préférable , dans le plus grand nombre 
de cas, pour introduire les substances médicamenteuses dans 
l'économie animale : mais il pense qu'au lieu de simples fric- 
tions faites sur la peau intacte, il faut ccmraciicer par la de- 
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pouiiler de son épiderme , en appliquant un vésicatoîre. 1 4 oIh 
serva ions détaillées, faites sous les jeux de MM. Bertin et 
Dufnéril , tendent à faire penser qu'on pourra tirer un utile 
parti de la méthode de M. Lesneur. L'auteur, entre autres 
effets , a vu l'acétate de morphine prodvire dans le catarrhe 
chronique des guérisons que l'introduction de la même sub- 
stance par la bouche ne procure jamais. La théorie peut, dana 
quelques cas, rendre raison de la différence qui résulte du 
mode d'administration de M. Lesueur, puisqu'em l'adoptant on 
i^vite les altérations que certaines substances peuvent éprouver 
par la suite de leur séjour 4Ans l'estomac. 

L'Académie adopte les conclusions du rapport, et décide cpie 
4e mémoire de M. Lesueur sera inséré parmi ceux des Savans 
«itrangers. Il est décidé en outre, sur la demande de M. Douau, 
qu'une commission de 5 membres sera nommée pour répéter et 
.continuer ces expériences. 

Croup, —Le ministre de l'intérieur. ayant consulté la section 
do méd( cine sur la question de savoir s'il y a lieu à favoriser la ^ 
publication de l'ouvrage du D'. Delarue (du Puy-de-Dôme) sur 
le croup, l'Académie décide qu'elle ne croit pas utile de pu- 
l^lier cet ouvrage , et même qu'il contient des erreurs daa^ 
^creuses. 

Expériences avec F acide hfdrocyanique, — M. Dupuy avait 
fait prendre à un cheval 7 gouttes d'acide hydrocyauique pour 
le faire périr. Lorsque la mort était imminente thez cet animal, 
il a été presque subitement rappelé à la vie par l'administration 
4'un gros de carbonate d'ammoniaque. 

fiorsure de la vipère, — M. Piorry fait part d'une observation 
de morsure de vipère, traitée par l'application de la ventouse. 
Le malade, mordu le 17 mai , à 5^. 7 du soir, paraissait dans 
le plus grand danger , le même jour , à 8^. , quand l'application 
de la ventouse apporta un heureux changement dans sa situa- 
tion. Plusieurs accidens se sont cependant manifestés depuis; 
iU ont été combattus par des applications de sangsues réitérées. 
Le malade, présenté à l'Académie, est maintenant hors de toat 
danger. Un membre fait remarquer que, d'après desexpériea- 
c«s très -cou Ques^, la morsure d'une seule vipère ne suffît pis, 
même lorsqu'on ne recourt à aucun moyen thérapeutique, 
pour (aire périr un homme adulte. 

Cancers multiples^ ~ M. Chomel a trouvé sur le cadavre 
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d'uDfi femme de 64 aof des tumeurs caacéreuset, dans les pou- 
iDons, dans le foie | au rein gauche et à la partie supérieure de 
rateras. 
Pupilles artificielles. — M. Faure présente à la section 3 chats 
. fitir lesquels il a pratiqué des pupilles artificielles. De ces opé- 
rations l'auteur conclut que l'iris n'exerce pas ses mouvemens. 
par deux genres de fibres musculaires , ni par l'afflux d'un fluide 
ànQs un tissu spongieux érecti le, mais.par des fibres orbiculaire» 
agissant sur Un tissu élastique. 

Bourrelées. — M""*. Fournier , couturière , présente à la 
action, des bourrelets formés d'Im réseau de baleine, qui ont 
Je double avantage d'être très-légers et de permettre à l'air de 
circuler autour de la tète. 

Académie réuiiie. — Séance du 6 juin, '-^Fièvre jaune. — Sur 
U demande du ministre de l'intérieur, on nomme une corn* 
i mission pour examiner les documens que M. le D'. Chervin a 
réunis sur la fièvre jaune. Cette commission est composée de 
M\l. CoUtanceau, Double, B^**. Dubois, Husson, Laubert , 
Keaauldin , Orfila , Thillaye et Vauquelin. 

M. Virey fait, aux noms de MM. Marc , Yvan et au sien, un 
rapport sur un projet d'organisation médicale , soumis à l'Aca- 
démie par M. Hannequin , médecin à Reims. M. Yirey regrette 
que l'Acady^mie n'ait pas été consultée par le ministère lors de 
la présentation des projets de lois qui ont été soumis aux 
Chambres en iSaS et 1826 , relativement à l'organisation et à 
l'exercice de la médecine en France. Les vues de M. Hannequin 
sont sages; mais l'Académie ne saurait discuter le mémoire de 
ce médecin, puisqu'elle ne peut, en pareille matière, prendre 
l'initiative. 

Rapport sur une épidémie d'angine membraneuse. ( Voyez 
dafns le cahier précédent l'art. 82. ) — M. Moreau présente nvk 
fœtus acéphale. (Voyez dans le cahier précédent l'art, yi.) 

Section i>e médecine. — Séance du i'5 juin. — Médication en" 
dermique. — - M. Lambert, é}ève interne à l'hôpital de la Pitié ^ 
réclame la priorité des idées émises par M. Lesueur sur la mé-^' 
dication endermique. (Voyez ci-dessus la séance du aS mai. )— ^ 
Autre lettre de M. Lesueur, qui reconnaît que l'idée de ce^ 
mode de médication est commune à M. Lambert et à lai ; mais 
le mémoire qu'il représente à la section est son œuvre pij'opre* 
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'2oy, «La commissioii médicale du dispensaire de Lyan vient 
de faire placarder sur nos murs une série de conseils hygiéni- 
ques propres à défendre la santé de notice population contre 
les maladies, résultat ordinaire des grandes chaleurs. Nous re- 
grettons que la longueur de cette ordonnance nous empêche de 
la transcrire. Ou y remarque surtout une formule pour faire à 
trcs-peu de frais de la petite bière , boisson extrêmement saine 
et qui peut très-bien remplacer, dans les ménages de nos ou- 
vriers , le vin dont l'élévation des droits d'entrée les empêcbe 
d'avoir une provision. 

)) Cette instructibn se vena au bénéfice des pauvres du dis- 
pensaire, chez Perrin, imprimeur; prix, 25 cent, a {L*Independanim 
journ. gen, de ZQron; 4 août 1826. ) 

208. Société médicale de Calcutta. ( Oriental Magazine; mai^ 

i8a5.) 

Cette société , récemment formée, invite par une circulaire 
ses membres , sans prétendre limiter ses travaux, à s'occupe _a 
spécialement des objets suivans : i®. météorologie et topographie 
médicale des divers districts de l'Inde , et les particularité j 
des habitans par rapport à leur constitution physique ; 2<^. mai.- 
ladies du pays , tant des Européens qfie des indigènes , et lear 
traitement ; 3o. maladies particulières aux indigènes , et traite- 
ment adopté par ks médecins de la nation ; 4^- description / 
d'instrumens chirurgicaux, et le mode d'opération employé chez 
les indigènes; 5°, matière médicale de l'Hindostan, c'est à- 
dire les productions animales , végétales ou minérales et les 
composés artificiels employés par les praticiens indigènes, avec 
leur analyse chimique ; 6®. histoire de la science médicale dans 
l'Est; 70. description de plantes inconnues à la botanique d'Eu- 
rope ; 8**. description d animaux inconnus ou mal décrits par 
les zoologistes d'Europe; 9°. notice sur les maladies desanimaax, 
tels que chevaux, chameaux et autres ; 10°. anatomie des diverses 
espèces d'animaux. Si les moyens de la société le permettent, elle 
fera iinprimeri pour les membres les procès verbaux de ses 
séances et le recuoil de ses mémoires. 

209. A New-York, ville qui contient 140,000 habitans, il 
est mort en 1824 ^4,54i individus, dont 394 parsu4tedela 
variole. ( Journ. dçr prakt. Heilkunde ; oct. 1 SîS. ) 
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210. Fete JBiinERiENHE , célébrée par les médecins de Berlin 
ie i4 mai i8a5 , pour anniversaire de la première vaccination 
en Prusse. Tableau du nombre des sujets vaccinés dans les 
ctats prussiens pendant Tannée 1824. Ce nombre s'élève à 
378,804, résultat très-satisfaisant. (Journ, der prakt, UeiU 
fiunde. juin 1 SaS. ) 

211. Prix sue la fièvre jauke. 

M. Mattbais, médecin à Verdun près de Brème, a remporté 
^e prix sur la question de' la fièvre jaune , proposé par le duc 
<i Oldenbourg, et qui a été adjugé par la faculté de Berlin. Les 
'Membres de cette faculté , et M. Mattbais , lui-même, n'ont ja- 
lirais observé la fièvre jaune; mais on assure que M. Mattbais 
a travaillé avec succès en rassemblant les observations des pra- 
ticiens qui ont étudié cette maladie. . \ 

!2 12. IlRUPTIO» DE LA FIEVRE JAUNE DANS LES ANTILLES. M. MoreaU 

de Jonnès (dans la séance de l'Académie des sciences du 5i 
Jiiillet 1826), cbargé de présenter un ouvrage du D . Robert, 
^uti«ulé Guide sanitaire des gouvernemens européens ^ adonné 
^"6 nouveaux renseignemens sur les ravages exercés par la fié- 
^^e jaune dans les Antilles. Il annonce que cette terrible mala- . 
^le a para à la Basse-Terre de la Guadeloupe , dès les premiers 
jours du printemps^ par une température très -modérée ,f et après, 
plusieurs mois d'un froid rigoureux. Elle a fait périr plusieurs 
personnes dès le quatrième jour de son invasion , et n'a pas 
^ême respecté quelques-unes des personnes acclimatées de*, 
puis nombre d'années. La ville ou la fièvre jaune exerce ainsi . 
ses ravages est située sur une berme de rocbes volcaniques , 
loin de tout marécage, et de ce qu'on a désigné sous le nom de 
Jbyer d'infection. JJn mois après son apparition, elle n'avait pas. 
encore gagné la ville de la Pointe-à-Pitre , qui, d'après l'idéo 
qu'on s'est faite des causes de la maladie , semblerait devoir y 
«tre bien autrement exposée que la Basse-Terre , puisqu'elle ' 
est environnée de palétuviers dont l'ombrage épais couvre des 
vases noires , profondes et fétides. 

Le même phénomène s'est reproduit à la Martinique le ï5 
juin dernier; la fièvre jaune n'y avait pas encore envahi la ville 
du Fort-Rojal, située cependant autour du bassin ducarénage, 
signalé comme ^yant donné naissance à ce fléau en 1690-, tan- 
dis que le port de Saint- Pierre, qui n'est soumis à. l'influence 
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d'aucune cause locale d'insalubrité, était infecté depals le lO 
juin. M. Moreaa de Jonnès termine en annonçant qu'on vient 
de cliasser dn port un bâtiment de guerre qu'on assure y avoir 
introduit la contagion , mesure qui , suivant lui , n'est fondée 
sur aucune idée rationnelle et dont les plus tristes expériences 
ont montré les dangers. Il prend occasion de là pour faire re- 
' marquer la nullité de nos progrès dans la connaissance des eau* 
ses de la fièvre jaune. ( Le Globe -, 2 août 1826. ) 

21 3. Mouches venimeuses. M. Franck, conseiller provincrat 
et premier bourgmestre de Magdebourg, a fait paraître , le 
"23 août , la publication suivante .: D'après un avis commu- 
niqué par un médecin ^e cette ville, un ouvrier est mort 
avant-bier, dan^iin village voisin situé bors de mon arrondis- 
sement, par saill d'une piqûre de moucbe qu'il avait reçue au 
dos de la main gaucbe quelques jours auf>aravant. Lorsqu'on 
appela un homme de l'art , le bras du blessé était déjà attaqué 
de la' gangrène, et le malade avait le tétanos. Un habitant de 
mon arrondissement a été piqué de la même manière , à h 
main droite, par un insecte. Le bras est gangrené jusqu à k 
jointure du coude , et il est vraisemblable qu'on ne pourra pat 
sauver le blessé. On peut regarder à peu près comme certain' 
que les mouches qui ont piqué ces deux individus , avaient 
pris le venin qu'elles ont commui^iqué d'un animal mort on 
malade de l'inflammation de la rate. La régence de cette ville 
a déjà, par une publication du 1 1 ocl!obre iSii , appelé l'at- 
tention générale sur les suites funestes qui peuvent résulter 
pour la santé des hommes et des animaux, du venin provenant 
' d'une inflammation de la rate traitée sans précaution, dans les 
animaux qui en sont attaqués, et il me suffit de renvoyer à 
cette publication. On peut ajouter encore à ces exemples que» 
d'après un rapport de la régence de Postdam, plusieurs pro* 
priétaires ont pris malheureusemeAt la gangrène après avoir 
touché la bouche ou la plaie dorsale d'un animal ainsi infecté. 
On a encore d'autres exemples de bergers qui sont morts ponr 
avoir saigné des vaches qui se trouvaient dans ce cas. On a ou- 
vert leurs cadavres , et on en a trouvé T intérieur gangrené et 
la rate dissoute. Une femme a également péri à Spandau pour 
avoir bu du lait d'une vache infectée. £nûn on a vu périr des 
chiens et des cochons vingt-quatre heures après avoir maligé 
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ie h chtir d'animaux morts de la gangrène de la l'ate. Les 
peaux de ceux-ci communiquent égalenlent le mal , et la ré- 
gence de Kœnigsberg a défendu qu'oD les écorchât. » ( Joum. 
des deùats ; J o sepiemh . 1826.} 

214 Obsebvatio;! clinique, précédée et suivie de quelques ré- 
flexioBS sur la véritable situation dç la médecine , ou nouvel 
examen des doctrines médicales; par F. Galle, médecin de 
l'état civil et du bureau de Chanté du onzième arrondissem. 
In<>>8o., prit, f fr. Paris, 1826 ; chez l'auteur, rue des Grands-^ 
Augustint, Dg* 7. 

2i5. NbCbolo«ik.»-Nous avons la douleur d'annoncer la mort 
de notre vénérable maître Pinél, membre de l'Académie des 
sciences , professeur honoraire de la Facolté^dfi médecine de 
Paris , médecin en chef de la Salpétrière. ^ ' 

— >La mort de Scarpa , que nons avions annoiKsée sur la foi 
des journaux quotidiens, se trouve heureusement controuvéev 
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ii6. Considérations sur la diversité dbs bassins de différentes 
races humaines; par G. Viouk , D. M. Prof, à XAthenœufH 
illustre d'Amsterdam, traduit du holland.Ia-8 **. de 5i p , et 
8 pi. in-fol. Amsterdam , 1826 ; Van der Hey et fils. 
Dans ce mémoire l'auteur a indiqué les différences de con- 
Tormation qui existent entre le bassin des Européens, celui 
(les Nègres, et celui des Javanais et des Boschismans. Mais avant 
de décrire les caractères différentiels tiret; 4a bassin , nous 
observerons que le seul bassin de Boschiâmiiuie examiné par 
M. Vrolik, est celui de la femme connue sous le nom de 
Vénus EoiUnioUy que tout Paris a vue il y a quelques années ; 
or je ne sais si cette pièce était bien propre à faire ressortir les 
variétés de conformation du bassin de cette race, car on a 
contesté que cette femme fût une Boschismanne; divers carac- 
tères et surtout la hauteur de sa taille l'ont fait supposer Hot- 
tentote. De plus, IVI. Desmoulins, dans son Histoire des races hu- 
moines^ a apporté diverses raisons pour combattre cette prétendue 
analogie de conformation que M. Yrolik a cru trouver entre la 
race Boschismanne et les singes les plus parfaits, les orangs, les 
gibbons, les pongos. M. Desmoulins ne voit qu'un seul point 
d'organisation commun, c'est l'extrême épaisseur de la cloison 
des narines. Nous n'en exposerons pas moins les opinions de 
M. Vrolik sur ce sujet, laissant aux physiologistes et aux zoo- 
logistes à juger la question. Du reste , M. Kuox, dans son Me- 
moire sur les races de I Afrique australe , était du même avis 

que M. Vrolik; il rapprochait les Boschismans des singes, et 
il les rangeait parmi les races siniques-mongoliques , Avant de 
faire connaître les différences de conformation des Javanais et 
des Boschismans avec les Européens , M. Vrolik compare les 
bassins de l'homme jet de la femme européens avec ceux des 
Nègres et Négresses et avec celui d'une femme Mestiche, (nom 
donné à Surinam à cette seconde génération) , c'est-à-dire née 
d'un Blanc et d'une Mulâtresse, 

C. Tome IX. 1^ 
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Il résalte de l'examen de ce tableau et de diverses autres 
ooDsidérations sur la stractnre de ces bassins qu'il existe des 
différences très-remarquables , non-seulement entre le bassin 
de rbomme et celni de la femme de la même race , mais entre 
les bassins des races différentes. Les caractères différentiels du 
bassin de l'Européen et de l'Ënropéenne sont connus , mais on 
avait fait moins d'attention à ceux des bassins des Nègres et 
Négresses; il suit de la comparaison faite par M. Vrolik , 
que la Négresse, offre, à part les différences de dimensions , 
d'autres différences telles qu'on ne croirait pas que le bassin 
du Nègre et celui de la Négresse appartiennent à la même race; 
Le bassin de cette dernière offre une délicatesse de forme , 
une légèreté, une rondeur dans les saillies, qui le rapproche un 
peu de celui de l'Européenne; mais .sa formej^^pée s'en éloigne 
et le rapproche de celni des singes ; tandis, qae le bassin du 
Nègre , quand il serait pris de quelque bête féroce ( dit 
M. Vrolik ) , ne pourrait pas être d'une substance plus ferme 
on avoir des os plus forts. 

Le bassin de la femme Boschismanne que M. Vrolik a décrit 
est celni de cette Vénus hottentote qu'on a fait voir à Paris ; 
M. G. Guvier avait donné la description et la figure de cette 
femme dans V Histoire naturelle des mammifères^ que publient 
MM. F. Guvier et Geoffroy St. -Hilaire. 

L'examen dé ce bassin poiH.e M. Vrolik à penser que la race 
Nègre est de beaucoup supérieure à la race Boschismanne ; se- 
lon lui,, le Nègre serait bien plus supérieur au Boschisman^ que 
celui-ci ne l'est à la béte brute. ^ 

L'exaraen^es bassins d'individus de race Javanaise offre quel- 
ques considérations dignes d'intérêt. Le bassin de Javanaise qui 
se trouve figuré, appartenait à une femme de 22 à 23 ans ; il est 
' d'une singulière légèreté, l'ouverture du détroit supérieur est 
a peu près ronde, le diamètre droit du petit bassio-yarie entre 4 
pouces ~ et 4 ))• 1 du Rhin; cependant elles amènent facile- 
ment à terme leurs enfans ; ceux-ci ont l'occiput peu saillant. Le 
rapport qui existe entre la forme de la tête et celle du bassin 
. avait déjà été observé par Weber, qui a développé cette idée 
. dans un mémoire spécial (i). 

(1) Voyez Bulletin des Scieticei médicales, \S2i, Totn. VI, art. 1 . 
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Le deraiei* bassin dont M. Yrolik doune la description , est 
celui d'une femniA /7iâ«/«?A# , c*est-à-dik*e , née d'un Blanc et 
d'une Mulâtresse ; Tétendue des dimensions de ce bassin fM>rte 
notre auteur à penser que le mélange des races pourrait avoir 
une grande influence sur la forme du bassin. Cependant, il 
u'ose en conclure, faute d'observations assez nombreuses , que 
la grandei:apacité que présente ce bassin soit une suite constante 
du mélange des races. 

L'auteur termine par cette conclusion générale » que les par- 
ties destinées à la conservation de l'espèce doivent subir cer-. 
taines modifications aussitôt que le reste du corps se distingue 
par des caractères particuliers. D. F. 

ai^. Tableaux stroptiques d'amatomis phtsiologiqui , dressés d'a^ 
près une nonvelIiBi nomenclature et accompagnés de mémoires 
explicatifs ; par Laurent , D. M. P., Prof, d'anatomie et de 
physiologie à l'Ecole de médecine du port de Toulon, r*. 
livraison composée d'un tableau in piano , sur papier grand 
raisin satiné, avec un mémoire à l'appui. In-S*^. de 84 pag. 
Prix, I fr. 75 cent, pour les souscripteurs, 1 fr. pour les 
non-souscripteurs. — ao tableaux et autant.de mémoires expli- 
catifs formeront l'ouvrage complet , qui paraît par livraison 
de 40 jours en 4o jours, à partir du 35 octob. i8a6. Paris, 
1 8a6, Crevot; et à Toulon., chez Laurent. 

La première livraison de l'ouvrage que nous annonçons, 
«e compose d'une introducliou dans laquelle l'auteur fait con- 
naître le but qu'il s'est proposé, c'est-à-dire de créer pour les 
parties constituantes de l'organisme animal, une nomeocla- 
ture analogue à celle qui a été faite en chimie. Dans deux ta- 
bleaux fort méthodiques joints au texter, l'auteur présente : ip. 
Les divisions et subdivisions des corps naturels entre eux , et 
dans le second il fait connaître la méthode qu'il est convenable 
d'adopter pour décrire un organe on un système d'organes soas 
toqs ses points de vue et dans chaque classe d'animaux. Ce q'- 
tableau est intitulé \ Formule pour lad^onstration unatomique 
et physiologique. La partie du mémoire faisant suite à l'inti-o- 
duction contient l'explication du tableau synoptique qui Tac- 
compaijne. , 

Ce tableau présente une classification des partiel consti- 
iuanles du corps humain, fondée on grande paitie sur le» 
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considératioQS d'anatomie philosophique et de physiologie qui 
ont phésidé à la rédaction de l'ouvrage de M. de Blaiaville, 
'dont nous n'avons encore qu'un volume. Si Ton ne jetait 
qa'un copp d'oeil superficiel sur ce tableau , on serait effrayé 
du grand nombre de mots nouveaux qu'il contient et qui en 
rendent l'intelligence peu facile; il faut de toute nécessité avoir 
la le mémoire explicatif pour bien saisir le sens de toutes ces 
dénominations nouvelles. Alors on voit le but que l'auteur, 
s'est proposé, on reconnaît des rapprochen^ens ingénieux et 
des vues philosophiques élevées; mais, je le répète, cet 
appareil néologique est effrayant ; 'nous attendrons que plu- 
sieurs livraisons soient publiées pour examiner en détail 
cette nouvelle nomehclature , mais nous croyons que les 
tableaux de l'auteur auraient un succès rétl^ si les nouveaux 
mots qu'il adopte n'étaient mis que secondslfement, et si les 
idées que ces mots représentent et qui sont la plupart très- 
fondées se trouvaient à la place de ceux-ci. Du reste , quand 
bien même cette nouvelle nomenclature ne serait pas adoptée, 
on ne peut adresser à l'auteur qu'une critique bienvmllante , 
car-il a fallu avoir de rinstruction , beaucoup de patience et 
être animé du désir d'être utile pour tenter un semblable 
travail 

218. Note sur le système herveux de l'Abeille , décrit par Kverard 

Home ; par Tbeviranus. 

Il y a , dans le mémoire de M. Home ( on ihe internai struc- 
ture qf the human brain ^ (i) Philos. Transact.y i8a4> pi. 
I , fig. 8 ) , une très-belle planche du système nevveux du Bour« 
don, faite par Bauer, M. Tréviranus a aussi donne, dans le 5*. 
volume de sa Biologie (pi. i ], une figure du système nerveuv 
de l'Abeille des Hypnes ( Moosbiene). Un homme qui n'aurait 
pas iJe connaissances anatomiques , et qui comparerait les deux 
figures , croirait qu'on a figuré les objets les^ plus disparates ; 
mais, après un examen attentif, on regrettera que M. Bauer ait 
prodigué son talent pour un aussi mauvais original. M. Hume 
a donné le canal intestinal d'une espèce d'abeille pour le sys. 
tèroe nerveux en entier , et le ganglion cervical pour le cerveau, 

et il a commis une erreur qui prouve que jamais un bourdon n'* 

- - I *" I ■ - 1 — ' -^ 

^1) YojeJi BuUeti» dés Sçipt^ces- médicales. 1JS2S, Tom. IV» art. i-- 
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été disséqué, même superfici^Uement , par lui. (Zeiischrift 
fur die Physiologie ; 1 8a6 ). 

219. CoNvSiDÉRATioMs SUR LA NATURE DIS DBHTS , et Ae lenrs altéra- 
tions ; par J.-E. OuDiT, D.-M. Dentiste , membre de TAcad. 
roy. de méd. ( Journal uni\>. des scienc. med. ; Tom. XUII , 
p. lag. ) 

M. Oudet commence 3on méàioire .par rappeler an cas d'af- 
fection sarcomateuse de l'os maxillaire inférieur, qui avait dé- 
truit et confondu en une masse à peu près homogène les os et 
toutes les parties molles , et dans lequel les dents seules 
étaient restées intactes au milieu de cette désorganisation. Il 
part de ce fait pour développer une suite de considérations fort 
habilement enchaînées et très-ingénieuses. Voici comment 
l'auteur rend compte ^e ce phénomène : Les dents, placées ea 
dehors de l'organisme , ne tenant au reste du corpa par ancnn 
lien organique qui les pénètre et les fasse participer au mouve- 
ment nutritif général, résistent et échappent ainsi aux influences 
morbides qui réagissent sur l'économie animale : cependant ce 
ne sont point des productions inorganiques ; i^. ,ces organes 
sont sensibles ; mais leur sensibilité réside exclusivement dans 
la pulpe qui les produit, quoique cette dernière soit séparée de 
l'action des corps extérieurs par l'épaisseur de la substance 
dentaire , de même que les poissons , qui ont leui: labyrinthe 
enfermé dans le crâne sans aucune communication à rextériear, 
entendent par des ébranlemens communiqués au crâne ; a®, les 
dents sont le siège de diverses altérations, la carie, par exemple, 
que Ton a comparée à celle des os; on a même dit qu'il y avait 
identité parfaite entre ces deux afiecUons. On admettait que les 
dents étaient des os , mais cette manière d'envisager les corps 
n'est point exacte. Après avoir comparé la carie des dents i 
celle des os , on a assimilé ces deux maladies à l'ulcération des 
paities molles; on a dit que la carie des dents était* la suite de 
l'inflammation et de la suppuration de leurs tissus. HiMiter en- 
suite a défini cette lésion une mortification de la substance 
dentaire; mais une partie qui ne reçoit ni vaisseaux, ni nerfs, 
ne peut être le siège de semblables phénomènes pathologiques. 
Il est vrai que les auteurs qui ont émis ces opinions, admettent 
la présence de ces élémens organiques ; mais après avoir sup- 
posé l'existence des vaisseaux par la carie, ils. démontrsnt 



jénaiomië. 396 

f'existence de la carie }ar celle des vaisseaux. Du reste , lés 
recherches d'anatoiuie les plus exactes ont prouvé que la sub- 
stance dure des deuts ne tient à l'écouoinie par aucune com- 
munication vascul^ire. Lorsqu'on fait.une injection, la matière^ 
après avoir traversé le follicule dentaire, se répand entre lui et . 
la face interne de l'ivoire , dans le lissu duquel elle ne pénètre 
uallement ; et même cet isolement permet de séparer avec 
beaucoup de facilité la pulpe (le la dent , pour les incisives den 
rongeurs et pour les dents' de tous les animaux à la première 
période de leur développement. Dans ces expériences , soit 
qu'on les fasse après la mort ou pendant lu vie de Tanimal, on 
n'aperçoit la rupture d'aucun vaisseau , l'épanchement d'aucun 
fluide sanguin ; la pulpe peut même , dans ce dernier cas , con- 
tinuer encore l'exercice de ses fonctions , comme M. Lavagna et 
H. Oadet s'en sont assurés. De plus ce dernier a rompu et scié, 
dans des directions différentes, des dents dont la pulpe ainsi que , 
la membrane externe des racines étaient très-enflammées, etja- 
mais rivoire n'a montré la moindre trace de vaisseaux. Il serait 
facile, dit M. Ondet, d'appliquer les mêmes réflexion» aux 
autres altérations ' des dents. On pourrait démontrer que leurs 
prétendues exostoses ne sont rien autre chose que le résultat 
d'un état morbide de la membrane externe des racines; que 
leur spina ventosa^ dont il n'existe peut-être de bien avér4 
que le seul cas publié dans les Archives de médecine y par ce mé- 
decin , n'est que l'effet d'une conformation anormale du fol-*- 
licule dentaire. 

Si l'on passe aux fractures des dents, on voit que leur conso«- 
lidalion ne s'opère point par un travail organique qui aurait 
lieu à l'extrémité des deux fragmens , et en vertu duquel ils 
s'uniraient l'un à l'autre. L'adhésion des fragmens dépend 
uniquement des nouvelles couches d'ivoire produites par le 
follicule , lesquelles s'étendent le long de ces fragmens , les 
unissent ainsi mécaniquement. Il ne se fait pas de véritable 
cicatrice dentaire. 

Ainsi , en suivant la marche et les progrès du développement 
des dents , depuis les premières tracés de leur formation jusqu'à 
leur accroissement complet; en les examinant chez les diffé~ 
rentes classes des animaux, en les soumettant, dans des cir** 
constances diverses, à des épreuves expérimentales, dans la 
vue de provoquer et de rendre en qnclqjLie soi^ palpa]>les des 
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pbénomènet qui, dans i'état ordioaire, échappent à nos moyeuf 
d'iovestifs^tion ; en intem^eant le caractère des lésions variée? 
qui les affectent si souvent chez l'homme , on voit que ces pro- 
ductions du système muquenx ne sont , pas plos que celles qui 
s'élèvent à la surface de la pèav, le si^e de phénomènes orga- 
niques. 

Après avoir développé des considérations sur la nature à^ê 
dents en général , notre ingénieux auteur arrive à crette conclu- 
sion : quelles que soient les dents que Ton examine , qu'elles 
soient étudiées dans leur plus grand état de simplicité « ou sons 
leurs formes les plus compliquées , constamment on les trouvera 
composées de deux parties distinctes, dont l'une , productrice, 
préexistante à l'autre , consiste en un follicule vasculaire el 
nerveux , qui naît et se développe dans la portion du système 
tégumentaire , placé à l'entrée des voies digestives ; les fonctions 
de ce follicule ont pour but de sécréter à la surface , et par 
une action continue, une matière variable par ses propriété» 
physiques et chimiques , laquelle forme la substance extérieure, 
et produit la dent proprement dite. Suivant M. Ondet , les 
dents doivent être assimilées aux autres productions qui s'é- 
lèvent à la surface des membranes tégumentaires,et on pourrait 
espérer de déterminer la nature des altérations des dents par 
l'observation attentive des altérations des productions cutanées. 
Après avoir cherché à prouver par des faits présentés sous un 
nouveau point de vue, que la substance dure des dents n'est le 
, siège d'aucun travail organique ; que , ne tenant à l'ensemble 
de l'économie par aucun tissu vasculaire et nerveux , elle est 
incapable d*en subir directement et par elle-même les influences 
générales; mais toutefois l'auteur ne prétend pas les considé- 
rer comme des corps inertes et entièrement inorganiques, 
il terminée ainsi son intéressant mémoire. « Produits vivans de 
l'organisme, les dents sont vivantes au milieu de nos tissus; elles 
le sont parles rapports de continuité de leurs racines avec la mem- 
brane qui les enveloppe ; elles le sont par le liquide d'imbibition 
qui les pénètre, et leur est fourni par la pulpe ; mais elles sont 
vivantes, et elles le sont surtout parla continuité des fonctions 
de l'organe qui les sécrète. C'est donc bien à tort qu'un des 
anatomistes les plus célèbres de notre temps les a considérées 
comme des clous implantés dans une planche : comparaison 
qui ne serait qtie fausse , si elle n'était encore plus dangereuse 
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par les applications auxquelles elle pourrait donner lieu dans la 
pratique. » 

PHYSIOLOGIE. 

220. NOTB 8U1 DEUX MOUVKLLSS BSP^CKS DB GrAVBLLE ; par F. Ma- 

gbudib. (Lne ^V Académie des sciences y àiiiks la séance du t9 
sept. 1826 ). 

L'auteur commenceparrappeler que» dans un ouvrage publié, 
il 7 a déjà quelques années, sur les causes des différentes es- 
pèces de gravelle et sur le mode de traitement qui leur con- 
vient , il a établi d'une manière évidente, tant les rapports qui 
existent entre la nature des alimens dont on se nourrit , 
la quantité et la qualité des boissons, et la composition de 
lurine, que ceux qu'on remarque entre cette composition elle- 
même et la nature des grayi'ers qui s'échappent des voies uri- 
naires dans la maladie nommée gravelle. Il résultait de ces im- 
portantes recherches, que la gravelle rouge ^ par exemple, 
(formée d'acide u ri que, et si pénible pour les personnes qu'elle 
atteint) , est toujours, pour ainsi' dire , l'expression du régime 
et des habitudes de table. Jamais, en effet, cette maladie ne se 
voit chez les gens sobres et qui font beaucoup d'exercice; mais, 
ainsi que la goutte, on l'observe chez les grands mangeurs, 
chez ceux qui recherchent avec sensualité une nourriture ani- 
male succulente, et qui ont passé l'âge de l'activité musculaire. 
L'excès d'urée que de semblables personnes ont toujours dans 
le sang, les dispose aux concrétions d'u rate de soude dans 
les articulations ,' c'est-à-dire à la goutte , ainsi qu'aux calculs 
d'acide urique dans la vessie, ou la grui^elle et la pierre. Les 
nouveaux faits que M. Magendie fait connaître à l'Académie 
offrent une nouvelle application de la physiologie à la médeciue. 

Dans un des cas, il s'agit d'uu homme d'État, grand ami de 
la table, qui, chargé d'une mission politique dans un pays où 
le goût de la bonne chère est fort répandu, crut devoir, à la 
suite des excès auxquels il s'était livré, s'astreindre, pour se 
rafraîchir, à manger à lui seul tous les matins un grand plat 
d'oseille. Après avoir suivi ce nouveau régime pendant plus 
d'fin an , le diplomate gastronome éprouva de la douleur dans 
les reins et les Uretères , e^ rendit bientôt un gravier fusifornie 
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de six à septlignesde longsurdenx de large. Il éuît de couleur 
orangée et très-dar. M. Desprets , chargé d'en faire Tanalyfte 
chimique , le trouva composé d'oxalate de chaox presque pur. 
L'acide oxalique introduit dans l'organisation du malade par la 
quantité considérable d'oseille dont *il avait fait usage , était 
évidemment la cause d'un pareil accident ; aussi fut-il suflSsant, 
pour en prévenir le retour , de conseiller au malade de s'abs- 
. tenir d'un tel régime. 

La seconde espèce de graviers dont M. Magendie entretient 
rA.cadéroie n'a pas une origine à beaucoup près aussi évidente. 
Dans cette maladie, dont il n'a trouvé d'exemple écrit nulle 
part , le dépôt salin de Turine affecte deux formes différentes : 
tantôt c'est une poudre blanche et rare , mêlée à une très- 
grande quantité de petits poils , dont la longueur varie d'une 
ou deux lignes à un pouce et plus , tantôt , au contraire , les 
graviers sont blapchâtres , de forme inégale et très-irrégulière , 
leur consistance 'n'est pas très-grande, ils s'écrasent même as- 
sez facilement entre les doigts ; mais leurs fragmens ne se sé- 
parent pas, entièrement, ils adhèrent les uns aux autres en 
manière de grappe , dont le lien commun censiste dans de petits 
poils semblables à ceux dont nous venons de parler, et qai, 
mêlés à la masse saline, font corps avec elle. 

On pent, au moyen de la macération , séparer les poils de 
l'une , et l'autre variété de gravelle pileuse ( c'est ainsi que 
M. Magendie appelle l'espèce nouvelle dont il est question). On 
voit alors qu'ils diffèrent peu des poils ordinaires : ils sont 
seulement beaucoup plus fins et d'une couleur gris de cendre. 
Du reste, ils se rencontrent en si grande quantité, qu'il est 
difficile de détacher le moindre grain de calcul sans apercevoir 
une ou deux extrémités des poils , et qnedans certains points 
la surface du gravier en est visiblement recouverte. La matière 
saline , analysée par M. Pelletier , s'est trouvée être du phos- 
phate de chaux uni ^ une petite quantité de phosphate de 
magnésie et d'acide urique. 

Chacune de ces variétés , dont M. Magendie met des échan- 
tillons sous les yeux de l'Académie , n'a été observée qu'une 
fois par lui : le malade qui lui a offert la première est un ancien 
professeur qui en rendait journellement une quantité énorme^ 

Le phosphate de chaux , commun aux deux variétés , est , 
d'après les recherches de M. Magendie , un résultat de l'usag» 
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pea modéré de la nourriture animale. Quant à l'origine des 
poils qui se trouvaient en si grande abondance clans les graviers, 
ce savant physiologiste déclare n'avoir aucune conjecture 
plausible à présenter sur ce sujet. Au surplus , l'important était 
d'empêcher ce genre de formation , et M. Magendie y est par- 
venu facilement , en mettant les malades , pendant quelques 
mois, à l'usage presque exclusif du régime végétal et des alcalis, 
«r On voit , dit l'auteur en terminant son importante com- 
» munication , quelle utilité on pourrait retirer de la connais- 
» sauce de la composition chimique des concrétions urinaires 
» et de leur origine , et de quelle importance il serait aussi , 
» pour les calculeux qui se font opérer par le broiement ou 
» autrement, de faire analyser les pierres qu'on leur extrait , 
» et de remonter à l'origine de leur formation. Alors seulement, 
» ils pourraient espérer de guérir complètement d'une maladie 
» pour laquelle l'extraction des pierres de la vessie n*est qu'un 
u dangereux palliatif qui les laisse , ainsi que rexpérien<ie le 
» démontre tous les jours , exposés à toutes les chances de la 
» récidive.. Cette lacune delà science mérite de fixer l'attention 
k des physiologistes et des médecins. » 

321. Ps l'iNFLUENCK QUB L*SAU SXKRCK sur plusieurs substances AZO- 
TEES solides; par M. Cheveeul. {Mém, du Mus, dhist. natur.\ 
7*. année, 3*. cah., p. i66.) 

M. Chevreul a lu à l'Académie des sciences , en juillet 1 8a i , 
un mémoire dans lequel il a rendu compte des expériences qu'il 
avait faites sur les tendons , le tissu jaune élastique, la fibrine*, 
le cartilage de l'oreille externe, le ligament câl*tilagineux , 
Talbumine et la cornée. Ces diverses substances desséchées à 
Tair ou dans le vide , présentent une si grande ressemblance 
extérieure , qu'il est difficile de les distinguer. Mais , plongées 
dans l'eau , elles absorbent une certaine quantité de ce liquide, 
et acquièrent des propriétés tout-à-fait distinctes : le tendon 
devient souple et satiné , le tissu jaune reprend une élasticité 
très-grande , l'albumine coagulée ressemble au blanc d'œiif 
cuit, la fibrine acquiert de la blancheur et de l'élasticité, le 
cartilage de la blancheur et de la flexibilité; enfin la cornée 
redevient soniblable à ce qu'elle était dans l'animal vivant. On 
peut dessécher les mêmes corps en les soumettant à une forte 
pression , après les avoir enfermés entr« plusieurs doubles de 
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jMipier Joseph ; et ractioo sur le tissu jaune et le tendon eH 
assez marquée pour qu'ils devienneat transparens et qu'ils 
perdent , le premier son élasticité , le second sa flexibilité. 
JL absorption de l'eau par les diverses substances qve nous 
avons énumérées , peut dépendri^ et de Taffinité qu'elles ont 
pour ce liquide , et probablement 4e la cohésion du liquicb 
lui-même. Quoi qu'il en soit, on ue peut nier que l'eau ab- 
sorbée par les difi^étens organes de l'économie , ne doive 
inûuer sin||ulièremeut sur leurs fonctions , et l'on conçoit que 
celles-ci ne resteront point à l'état normal > m la quantité d'eau 
relative à cet 'état vient à augmenter ou à diminuer dans les 
organes. Ainsi , c'est avec raison que Saussure a attribué les 
gerçures , les bouffissures de la peau , auxquelles Tboinme est 
exposé, lorsqu'il s'élève sur de hautes montagnes , à l'extrême 
sécheresse de l'atmosphère dans ces régions. D'a^illeurs , les ex- 
périences de M. Edwards , sur les causes de la mort des pois- 
sons dans l'air ^ justifient pleinement l'opinioii >de M. Che- 
vreul sur l'importance que l'on doit attribuer à l'absorption de 
l'eau par les tissus de l'économie , et à la perte qu'ils peuvent 
en faire par différentes voies. M. £dwards a vu , en effet, que 
les poissons perdent dans l'air une partie notable de leur 
poids, et que c'est à cette perte surtout qu'ils doivent de ne 
pouvoir vivre dans l'atmosphère que nous respirons. 

3Qf2. CoNSiDÉRATioifs SUR LES MONSTRES , comprena,nt une théorie 
de la monstruosité ; par Geoffroy Saiht-Hilaire.' (Mémoire 
lu à y Académie des sciences y dans sa séance, du i6 octobre 
1826.) 

Ce traité contient , outre l'ensemble des résultats que 
M. Geoffroy a précédemment fait connaître , une théorie de 
la formation des monstres. Il donne une idée du point de vue 
auquel il est arrrivé et qui se trouve résumé dans une phrase 
do Montaigne. Ce philosophe célèbre, après avoir, décrit un 
enfant monstrueux appartenant ati genre Hétémdielphe y. 9}0Ute: 
« Ce que nous appelons monstres ne le sont pas à Dieu , qui 
n voit dans l'immensité de son ouvrage l'inûnité des formes 

» qu'il y a comprises » M. Geoffroy pense que cette ma* 

oière d'envisager les monstruosités , est. beaucoup plus philoso- 
phique que tout ce que les anciens ont dit à ce sujet. Ainsi il 
y a peu de philosophie dans ropinipn d'Aristot^ , qui considère 
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}eÉ mouttret comme des manquenwns aux lois gcn(*ra] -4 , et 
poor ainsi dire , des actes de prévarication • dans celle de 
P^ine qui a dit : Lttâibria sibi^ nobis miracida ingeniosa fecit 
natwra. Le plus éloquent écrivain du siècle , M. de Château- 
briant , s'est aussi expliqué sur les monstres. Ils les voit ( Génie 
du Christianisme) comme privés de quelques-unes de leurs 
causes finales : « Ce sont, ajoute-t-il, autant d'échantillons 
» de ces lois du hasard qui , selon les athées /doivent enfanter 
30 l'univers; mais Dieu aurait permis ces créations delà matière 
» pour nous apprendre ce que serait la création sans lui, >» 
Suivant M. Geoffroy Saint-Hilaire , loin que les monstres doi- 
vent être considérés comme en dehors de la main de Dieu , 
ils rendent le plus éclatant témoignage aux sages prévisions de 
rintelligence suprême : car, amenés de temps à autre sur la 
scène des productions vivantes , ils s'y montrent avec des ca- 
ractères d'imperfection , il est vrai , mais dans une série gra- 
duée , et ce sont de précieuses ébauches qui servent à nous 
mettre sur la voie des lois que Dieu emploie dans le gouver- 
nement du monde. 

223. Esquisse d'uh systkmb naturel des monstruosités congénitales 
des animaux; par le docteur Schlôffer, médecin à Tragen. 
( Annal, der allgem, Schweiz Gesellschaft fur die gesarnmen 
Naturwissenschafien; Tom. Il, i". cah., 1834» p* i.) 

La production des monstruosités congénitales est attribuée 
par l'auteur, à des dérangemens dans le procédé organique qui 
s'exécute en vertu de la loi de polarité ; il y a un appareil de 
polarité entre la tête et le bassin , un autre entre le côté anté- 
rieur et postérieur , et un troisième entre le côté droit et le côté 
gauche du corps; ces trois directions polaires pnncipales sont 
croisées par un grand nombre d'autres qui sont secondaires ; et 
c*est suivant ces diverses directions que les perturbations de la 
polarité peuvent avoir lieu; les monstruosités, résultats de ces 
perturbations , se divisent en quatre classes principales, savoir : 
1°, monstruosités par réunion anormale; 1. par défaut; 3**. par 
transposition ; 4**- par altération de tissus. La première mon- 
struosité se sous-divise en six ordres , fondes sur le principe 
\les directions polaires ; il y a donc des monstruosités par réu, 
' nion anormale ; i®. antérieure ; à*», postérieure ; 5o. supérieure; 
4* -.inférieure; 5**. latérale; 60. emboîtée. Dans chacun désordres 
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eUe p^ut être partieUe ou géoérale » et dans le premier cas elle 
se distingue suivant les parties réunies d'une mauière anormale. 
Dans la seconde classe il y a cinq ordres qui correspondent avec 
leurs sous divisions à ceux de la première. U en est de même de 
la troisième ; dans la quatrième il y a quatre ordres , savoir : 
\^. changement avec excroissances hétérogènes ( surtout à la 
peau); 3^. avec augmentation ou diminution de volume; 3o. avec 
changement de forme des parties; 4^* avec changement de couleur. 

a34- Manuel DB phtsiologis, ou Description complète des fonc- 
tions que remplissent les diverses parties qui constituent le 
corps humain ; par Bbvllac; D. M. i vol. in-i8 de 336 pag. 
Paris, i8a6; M»». Lévi. 

Ce manuel est précédé d'un discours préliminaire, dans 
lequel l'auteur, sans rien résoudre , discute longuement sur le 
degré de certitude de la physiologie et sur les diverses mé 
thodes employées pour étudier les fonctions de l'organisme 
animal ; mais tout cela n'est qu'un hors-d'œuvre pour arriver 
à dire qu'on s'est servi des expériences sur les animaux vivaos 
pour étudier les fonctions intellectuelles. Or, M. BeuUac, qui 
a des prétentions à la rectitude du jugement, puisque , comme 
nous l'avons dit, ildonneaux physiologistes des conseils sur les 
méthodes à suivre pour étudier les phénomènes de la vie, au- 
rait dû penser que ce. n'était pas dans un livre de cette nature 
qu'une pareille question devait être soulevée et débattue , 
qu'elle est intempestive à une époque où l'on accuse , sans 
raison , de matérialisme des hommes que d'utiles travaux re- 
commandent à l'estime des savans. Si M. Beullac avait fait un 
ouvrage plus important que l'opuscule que nous annonçons, 
peut-être cette question , traitée convenablement , eût-elle 
présenté de l'intérêt ; mais notre auteur, qui semble avoir du 
dégoût pour les expériences sur les animaux vivans , et qui fait 
un livre pour les étudians, a tort de ne leur présenter que le 
côté faible de ce genre de recherches : car, à l'exception de 
quelques, essais, qui n'ont pas été sans intérêt, bien qu'ils 
aient fotfrni des résultats négatifs , je ne sache pas qu'on ait 
jumais cru arriver à 4éterminer, par d'habiles sections, les 
fonctions des diverses parties de l'encéphale, comme organ.' 
propre de l'intelligence. C'est surtout son influence sur les 
fonctions animalejs qui a été ainsi étudiée, influence qui fait 
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partie aussi des ' fonctions de l'organe, cl cotlc étude n'a |>as 
été sans saecès. Nous engageons les, personnes qui liront le 
Manael de AI. Benllac, à se mettre en garde cuntre les asser- 
tions de l'espèce de celle que nous venons de signaler. Du 
reste , les faits physiologiques sont encore loin d'offrir un en- 
semble assez bien coordonné pour qu'il soit possible de faire 
un bon manuel sur cette science ; l'époque n'est pas venue. 
Les livres élémentaires écrits sur cette matière, et dans lesquels 
les faits sont exposés avec quelques détails , peuvent à peine 
suffire à l'étude de la science et à donner à l'élève une idée 
nette de l'étendue, de l'importance, de la complication des phé- 
nomènes dont l'ensemble est désigné sous le nom de P^ie, 
Pour populariser une science il faut qu'elle soit très-avancée, et 
la marche expérimentale existe depuis trop peu de temps en 
))hysiologie pour qu'il soit possible de faire entrer cette science 
clans un cadre aussi resserré que celui où M. fi. a voulu la ren- 
fermer. 

MÉDECINE. 

3i5. IVouvBtLi MBDiCATioN {Médication endermique), par la voie 
de la peau privée d'ép^derme et par celle des autres tissus 
accidentellement dénudés; par Lesibur, D. M. à Francon- 
viUe. 

926 Rapport sur ce mémoire, par MM. Behtiii et Dumrril. (Lu à 
ÏAcad, de médecine ^ section de médecine, dans la séance du 
^3 mai 1826. ) 

La surface de la peau intacte et celle Oes membranes mu- 
queuses , l'estomac , le rectu^m , la surface de, la conjonctive , 
rintérieur des fosses nasales , de la bouche , les voies aériennes, 
l'oreille externe , le canal de l'urètre et l'intérieur de là vessie , 
enfin l'intérieur du vagin et de l'utérus sont les voies par 
lesquelles on fait ordinairement pénétrer les médicamens dans 
l'économie animale, mais M. Lesieur pense qu'on doit beau- 
coup plus souvent qu'on ne l'.a fait jusqu'à ce jour, avoir re- 
cours à d'autres voies , tels sont l'intérieur des veines et la 
surface du derme et des autres tissus accidentellement dé- 
nudés. Il pense que , dans un grand nombre de cas , ces voies 
de médications sent préférables; parce que, bien que l'estomac 
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par exemple offre »■ médicaflieot ingéré «se grande sorfaœ 
d'absorption , il est des cas ma cette voie ne peat être em- 
ploTée , soit parce qne les malades ne peuvent avaler, soit parce 
qu'ils rejettent par le vomissement le médicament, et enfin 
parce que les sacs gastnipies, mélangés avec les snbstancsea 
médicamenteuses introduites , peuvent par leur action 
digestiVe^ en altérer les propriétés. C'est donc dans l'in- 
tention d'éviter ces inconvéniens , que M. Lesienr- propose de 
mettre le derme à nu au moyen d'un emplâtre vésicnnt et de 
se servir de la surface ainsi dénudée , pour faire pénétrer ki 
médicamens par voie d'absorption. On emploie tel ou tel 
vésicant , suivant la nature de la maladie , suivant qu'il faat 
agir plus ou moins promptement, suivant enfin que l'emploi 
d'un pareil moyen s'accorde plus ou moins bien avec le traite- 
ment général de la maladie. Ainsi le taffetas vésicant , l'é- 
corce du Daphne gntdiumy de l'eau bouillante, un mo^ 
cean de coton imbibé d'acide suifuricpie, de lammonia- 
qne liquide , la pommade du docteur Gondret , de l'acide 
acétique , pourront être employés suivant le cas et même on 
pourrait faire une petite plaie. La surface d'absorption ainsi 
préparée , on ne placera le médicament qu'on veut faire absor- 
ber, qu'au centre ou i la circonférence de la surface dénudée , 
ou on l'incorporera, soit k la pommade épispastiqoe , soit au 
cérat , soit enfin à la gélatine , s'il est de nature à exciter ane 
trop forte suppuration ; à cbaque pansement on doit enlever 
avec soin le résidu du médicament et les coucbes albumineuses 
qui peuvent se former. Jamais M. Lesieur n'a vu survenir 
d'inflammation cutanée ; s'il eu arrivait , il faudrait nécessai* 
rement avoir recours aux émolliens. Après avoir fait connaître, 
dans les deux premières parties de son travail, en quoi con- 
siste la méthode et les moyens propres à en favoriser l'emploi, 
M. Lesieur, dans une troisième partie, traite du mode d'ap- 
plication du médicament à la surface dénudée. On commencera 
par une ou deux applications médiates , aGn d'haï>ituer gra* 
duellement le derme au contact du médicament ; on évite 
ainsi la douleur, et l'on arrive aux applications immédiates. Si 
le médicament est solide, forme qui est la plus commode , on 
en saupoudre la plaie Si c'est une poudre ou un sel par exem- 
ple ; ou s'en sert en place d'onguent , si c'est un cxlrait , tiue 
conserve ; cette forme convient surtr^nt aux médicameQS très^ 
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Iclirs et de peu de volume. Si le médicament est liquide , on 
en jinliibe la charpie , qu'on applique sur la surface dénudée, 
00 OD l'emploie en bain. Pour les médicamens gazeux, il faut 
00 Fase garni de deux robinets , l'un pour faire le vide et Tan- 
tre pour introduire le gaz médicamenteux. 

Voici les avantages que M. Lesieur attribue à la méthode 
qo'il a mise en usage : i°. Elle peut toujours être employée 
lorsque les autres ne peuvent l'être ou ne le seraient qu*avec 
àioger; a», on soustrait les voies gastriques à Faction topique 
des médicamens , qui souvent peut causer de Tirritation ou 
produire tout autre effet nuisible ; 3^. on évite aux malades 
tons les dégoûts qu'excitent les médicamens sur les sens de l'o- 
dorat et du goût ; 4^- on peut médicamenter les malades sans 
qu'ils le sachent, et on a la facilité d'arrêter et de borner l'effet 
du médicament dès qu'on le veut; 5o. on produit des effets plus 
prompts ; 6". on soustrait les médicamens à l'action décompo- 
sante de l'estomac ; 7**. enGn , on peut par ce moyen découvrir 
quel est , dans chaque médicament , la partie active , en exa- 
minant chimiquement le médicament après son emploi et 
voyant quel est le principe constituant qu'il a perdu. 

M. Lesieur termine son travail par le récit de dix- sept obser- 
vations qu'il a recueillies à l'Hôpital-Gochin , à la Maison royale 
de santé et à Bicêtre , et sur lesquelles on en trouve quatre 
relatives à des catarrhes pulmonaires qui ont été guéris par 
l'application de l'acétate de morphine, sur un vésicatoire ou un 
cautère ; la dose , d'abord d'un demi-grain , fut graduellement; 
portée à deux grains : Tusage en fut continué pendant deux 
mois, et quand on l'interrompait, les accidens reparaissaient. 
Tiennent ensuite deux observations de phthisies pulmonaires , 
qui furent évidemment soulagées par le même moyen ; seule- 
ment il faut une moindre dose, ainsi que dans tous les das où. 
il y a désorganisation du poumon. La septième et la huitième 
observation sont relatives encore à l'acétate de morphine , 
qui fut employé avec succès : i**. pour une douleur pleuréti- 
que qui avait résisté à des saignées et à un vésicatoire; a®. con« 
tre une névralgie temporale, dont les accès revenaient chaque 
jour à une heure fixe. 

Dans la 9*. observation , de la strychnine fut employée à la 
dose d'abord d'un sixième de;grain à la surface d'un végica- 

C.TOMKÏX. SI 
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toîre chez luijiiéiiiipl^que ; cette 4ose f^t portée à deux: gr^as; 
il fl^rviot anaccè^ tét^aique , qt4 ^e disa^pA yrpip|)t#||i^nt en 
ret^ant \^ njtrjchQine , que Ton ^empl^^ p^r 4e l'4^ét«^ d» 
inorphin^. 

M. Lesienr se demande si .l'on Il^ pottri^t p^9 emploj'Mr 
ainsi ce médicament contre le tétanos. £n6a« Ue ^Uti;e|s Q)>|er- 
vptio^s sont relatives à l'emploi du sulfate du quinine » dp 
musc , 4^ 1 eméUque et du kermès \ par ces moyens , Itf. JUemi^ 
a jguéri des fièvres intermittentes de divers tjpef , a fait ce9W 
des toux cpuTulsives accompagnées de f uffocatioiis, % pTQToqiié 
des ^iaphorèses > rappelé des expectorations auppripe^s , 0tc« J(«ft 
^section de médeciAe^ reçonuaissant l'utilité de ce ti^viiil, a «in 
devoir nommer uaç commiasÂon composée de MB|. Apdr^ 
P^e, Guçp^j^ de IVJussy , Doubt?, CJtiQmel et S^ias , pour 
continuer dé faire des expériences sur l'emploi de cette qo\i^ 
velle méthode thérapeutique. 

13^. BeCHSRCHSS pour déterminer les GARàCTlERBS ET LES EFFETS 

DE LA vARioLoÏDE (i), et pour découvHr l'origine de cette 
maladie ; par A. Moreau de JoNNàs , membre du conseil sapé- 
rieur de santé. ( Lues à FAcad, des Se, , dans sa séance du . 
i5 octobre i8a6. ) 

Un fait patholpgique , dont le savant P'^ Qosack me trans* 
met le récit, par l'un de ses disciples, me semble mériter de 
' fixer l'attention de l'Académie. 

Une épidémie varjolique ayant éclaté de nouveau à New- 
York , il y a quelques mois , un nègre , qui n'avait point été 
vacciné , fut atteint de la maladie et en mourut. Son corps , 
porté à l'amphithéâtre de chirurgie , offrait l'aspect de la v^iole 
confluente. Aucun des élèves ne voulut s'e^pose^ ^ le toucher, 
quoique tous semblassient devoir être préservés , |^p U vac- 
cination , du danger de la contagion. Cette conduite prudente 
prouvç que l'expérience des cinq épidémies antérieure? leur avait 
enseigné qu'il n'y avait point de sûreté pour eux « si U- maladie 
t^ont ce nègre était mort , an lieu d'être réellement U variole 
^jtdmmunç, était la varioloïde qui avait atteint, dans cet indi- 



(1) Ijfous avons rend V compte d'un 1«'. mémoire deM. Mepeaiide 
Jonnès sur ce su^et, àtaa» le Bulletin, des Sciences mdic<tlfifi, Tqn>-V, 
1895, art. 170. 
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▼id«, fMÉr défant de yaccinatioa , son plus haut tlegi^é dé mali- 
goité. Lear appréhension ne fut que trop justifiée par i'événe- 
neat. Sur uœ quarantaine d'élèves, qui étaient entrés dans 
i'aBiphithéâtrc,et dont aucun n'avait été en contact avec le cada- 
vre, troia seulement échappèrent à la varioloïde. Il est presque 
superflu de dire que ces jeudes gens, qui appartiennent à la ir*. 
école de médecine des £(ats-Uiiis , et qui vivent dans Un 
pays où nul préjugé ne s'oppose à la propa ;ation de la vaccine, 
eaïkvaienttous reçu le bienfait. S'ils ne furent point, par ekle , 
g9rantis4e la varioloïde, ils -furent du moins tous préservésdela 
Riokrt , tandis que parmi les familles , qu'une funeste' incunie 
avait fait négliger de profiter de cette préci'ieuse découverte , 
lepidémie enlevait une multitude de personnes. 

Les autorités publiques et le collège de médecine de ]Vew- 
.York ont redoublé d'efforts , dans cette circonstance mallteu- 
reuse, pour multiplier les vaccinations et si non réussir à ar- 
rêter l'épidémie , du moins l'empêcher d'être meurtrière , et 
même d'avoir de suites dangereuses , pour les individus qu'elle 
atteint. Convaincus que ce n'est point assez que de vacciner 
gratuitement tous ceux qui se présentent pour l'être , lesmé- 
decinsse sont distribués entre les différens quartiers de la viUe, 
et sont allés de aiaiaon en maison remplissant leur pieux office 
avee une infatigable eharité. Ce qui sans doute surprendra da* 
vantage que céfte belle action , c'est que sur tonte la popula-* 
tion de New-York, qui est la plus grande réunion d'hommies aux 
États-Unis , trois ou quatre familles seulement ont refnsé d'être 
vaccinées , et encore ont-elles cédé aux justes représentations 
des magistrats. 

Ces détails montrent que les tristeb leçons de l'expérience ne 
sont perdues en Amériqite, ni pour la science, ni pour l'hu- 
manité. Il est vivement à désirer que les exemples qu'ils pré- 
sentent, fructifient de ce coté de l' Atlantique^; et l'on doit re- 
gretter que les connaissances acquises sur la varioloïde , aux 
États-Unis, en Angleterre et en Hollande , ne soient point en- 
core popnlaii'es parmi nous, et laissent subsister des erreurs 
dont chaque jour montre le danger et les malheurs. Plusieurs 
praticiens recomuiandables 6ut résolu d'éclairer enfin ce sujet 
par leur expérience personnelle et par leurs recherches ; mais 
la juste appréhension des tracas et de rei^nui des controverses,. 

31. 
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îes a délournés de cet utile projet. U en est cependant qui , 
tels qne M. D'. de Fermon , possèdent des matériaux dont la 
publication importe aux intérêts publics, et mériterait d'au- 
tant plus d'être encouragée , que la varioloïde qui , en 1824 , 
lorsque le premier j'en entretins T Académie , n'avait point 
encore été reconnue en France , a maintenant envahi presque 
tout le littoral de TOcéan , et pénétré dans les départentens de 
l'intérieur. 

En attendant que cette tâche soit remplie , je crois devoir 
communiquer 4 l'Académie les résultats des recherc|ies figiites 
en Amérique et dans divers pays de l'Europe , pour déterminer 
les caractères de la varioloïde , constater les effets de cette ma- 
ladie , et découvrir son origine. Les occasions de vérifier ces 
•résultats n'étant malheureusement que trop nombreuses , je me 
hornerai à une énonciation succincte mais claire et positive. 
La varioloïde diffère de la variole commune : 
1®. Par ses effets ; 
îi*. Par ses symptôme^. 

£lle en diffère essentiellement par ses effets : 
1^. En atteignant les individus vaccinés , inoculés et ceux 
ayant eu ^éjà la variole naturellement ; 

2^. En prenant constamment un caractère funeste et en de- 
venant souvent mortelle , quand elle attaque des individus non 
vaccinés , soit qu'ils aient eu la variole naturellement , ou par 
inoculation , ou qu'ils ne Taient pas encore eue. 
Elle en diffère dans ses symptômes : 

1**. Par la forme tuberculeuse des pustules , qui est plus pro- 
noncée, et commune à un plus grand nombre de boutons; 

a^. Par des nausées et des vomissemens qui accompagnent le 
début de la maladie , plus constamment que dans la variole 
ordinaire; 

- 3®. Par une disposition plus grande à affecter les poumons, 
produire de la toux, et un sentiment de plénitude et ^'op- 
pression ; 

40. Par des pustules moins foncées , contenant un liquide 
restant souvent limpide , an lieu de passer à l'état de pus ; 

5o. Par des croûtes qui ne se réduisent pas en poussière) 
entre les doigts , comme celles de la variole commune ; 

■ 

6^. Par l'absence de la fièvre, qui a lieu fréquemment à la 
fin de cette de«*nière maladie ; 



^ V 
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7* Par des marques qui , quoique iodélébiles , sont plus pe- 
tite», moins profondes que dans la maladie congénère, et pour 
ainsi dire bornées à la superficie de la peau ; 

80. Enfin par une odeur moins caractérisée que dans la va- 
riole ordinaire. 

La varioloïde a une existence distincte et une propagation 
indépendante de celles des espèces de contagion du même genre. 
Elle règne simultanément avec la variole et la varicelle, et peut 
indifféremment suivre ou précéder leurs irruptions ou les ac- 
compagner - 
Des médecins la confondent avec l'une ou l'autre. 
Plusieurs la considèrent, non comme une espèce , mais 
comme une variété, une modification de la petite vérole corn- 
mane , produite par l'action qu'a exercée «ur elle , dans ces 
dernières années , le virys vaccin. 

L'opinion de son identité avec la variole » quant à son ori- 
gine est appuyée sur des expériences , qu'il importe de répéter 
^t de constater. On a avancé que rinoculation du virus de la 
varioloïde avait produit une petite vérole ordinaire. 

En examinant les dilTérences de symptômes et de puissance 
des deux maladies, et surtout en suivant attentivement la mar- 
che des progrès de la varioloïde en Europe, nous inclinons à 
penser avec quelques praticiens de l'Amérique et du. nord de 
l'Eirope, que c'est une espèce nouvelle. 

S'il était vrai, comme on le dit, que la dégénération du 
vaccin fût la cause de la multiplication des varioles , et que la 
mortalité qui a lieu , par l'accroissement de leur nombre , fut 
un effet de cette dégcnëration , sans doute il n'y aurait p jint 
de différence entre des pays où cette pratique a été adoptée 
à la même époque. Le vaccin ne serait pas plus un préservatif 
en Bohême , en Russie , en Prusse , qu'en Angleterre , ea 
Ecosse, dans une partie de la France et aux États-Unis. Or , 
il n'en est point ainsi. 

A Londres, en i8t^ , la mortalité causée par les maladies 
varioliques a été d'un sur 19 décès ; à Paris , en xS^S , elie a 
été d'un sur 1-8. Tandis qu'à Prague, elle n'a été en 1820 , 
que d'un décès sur a65; et sur près de too,ooo habitans , la 
petite vérole n'a enlevé que £4 personnes dans cette ville. Ea. 
Suède , jusqu'au 1824 , ses ravages ont été moindres encore, 
et relïicacité de la vac^cine n'y avait épi'onvé aucune diminutioiVs 
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jauiu'a i'apparitioa de \sk Yarioioïde. Dtuis c« pajs , ipii , en 
'779' perdit i5«oooiQdi¥idas s«r «ne popaiatiom de 1,958,000. 
ce qai faisait uq décès, par la Tariole, sar f55 habitans, il 
n'en est mort que ii sur a, 697, 000 , ea 183s, oasanr 
u,o4.3; mais une iovasion meartrière de la Tanoloide a iîût 
cesser cet heureux état de choses. % 

Aa& époques sos-indiquées la même maladie a lait pénr i 
i.oadres, i individu sur i,ooo. et à Paris, i sur 54<>. Une 
mortalité si graude montre les maladies Tarioliqoes reprenift 
dans ces deux capitales , leur caractère épidêmique , qa'ellfs 
avaieiit perdu depuis 5o ans , par l'introdaction de la Yaccine 
et son effet préservatif. La faible mortalité produite par ces 
mêmes maladies , en Bohème et en Pmsse,montre an contraire, 
en constatant leur existence , qu'elles sont impuissantes et ne 
peuvent surmonter l'obstacle que leur oppose la vaccine. 

n faut d?nc chercher aux coaveaux progrès des C3tttagions 
varioUques , une autre cause que l'affaiblissement de la faculté 
préservatrice du vaccin , puisque ces progrès n'ont lieu que 
dans quelques contrées . exclusivement à beaucoup d'autres. 
On croit être sur la voie de la vérité , en remarquant que le» 
r^ons où la varioloïJe n'a point encore paru , sont tontes 
reculées vers l'orient de l'Europe , loin du littoral de ce con- 
tinent. 

En suivant cette indication , on est bientôt convaincu qoe 
ce sont les pavs maritimes des deux hémisphères qui les pre- 
miers en ont été atteints. En Europe, les îles Britanniques, 
les villes anséatiques et la France; en Amérique, les Euts- 
Unis. Dans ces pavs , ce sont les villes dont le commerce est le 
plu^ ac:if et le plus étendu , qui ont vu renaître le fléau des 
maladie^ \*ar:oliques. Londres, Ediiiibourg, Hambourg, Paris, 
»w-Yoî k et Philadelphie , sont les lieux qui les premiers en 
ont éprouvé les lavages. La même observation se présente des 
deux côté> de l'Océan atlantique; c'est dans les ports les plus 
frt-qucntés qu'apparaît d'ab.rd cette nouvelle sorte de'variole, 
et les peuples qui les premiers en ressentent les )iemicieiix 
effets, sont ceux dont les navires parcourent presque exclusive- 
ment la mer des Indes ; c'est aux Etats-Unis et dans les îles 
Britanniques qu'elle répand premièrement son germe fatal; et 
c'est précisément quand les navi»*es de ces deux pays redoublent 
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^'efbrti heureux pour ffccn^ftne leurs relations commerciales , 

«reclet contrées orientales de F Asie. 

On tfe ^^ttvieut (]ué lorsque TADglelérre tenta dans la pres- 
^^Ub de rin^ ses premières conquêtes, il parut dans ses 
jMbrts une espèce de variole distincte, dangereuse, observée 
ptfr le docteur Mead, et décrite par luisons le nom de variole 
Ittiqueuse. On ne peut douter que , de temps immémorial , il 
n'existe dans Flndoustan plnsieurs sortes de maladies vai:ioli- 
fsee^; et il est très- vrai semblable que celles connues des peu- 
||tf» de ITurope tirent leur origine de cette région de TAsie. 
I)tfD»F«in dès Yédas, leSacteja Grantbam, attribué à t)ban- 
wantari, l'Esculape desindous, on trouve dëcrites neuf espèces 
différetktes de variole , desquelles trois s^nt déclarées inca- 

Il parait.que le virus de la vaccine existé dans fa plupart des 
régions de TAsié, et que ses propriétés y sont connues depuis 
kfng temps. Williatn EfrnCe, résident aiiglais dans le port de 
Bender-Abousthir, à l'entrée du golfe pérsique, affirme de la 
manière la plus positive, dans une lettre à W. Ërskine, de 
Bom^bay , qu'il s'est assuré que parmi les tribus errantes de la 
Perse orientale^ désignées sous le nom d'Éliaats, la vaccine est 
connue et fréquemment propagée.. Ce sont les troupeaux qui 
ht transmettent naturellement aux hommes ; et ce qui semble 
extraordinaire et inédit, c'est que les vaches la donnent moins 
souveilt que les moutons, aux pasteurs qui ont soin des trou- 
peaux. Il semble hors de doute que dans la Perse , les brebis 
sont atteintes naturellement de la vaccine, et que les bergers 
prennent cette affection variolique, en les trayant, pour faire 
de leur lait, du beurre et du fromage, dont Tusafre est plus cim- 
mun dans ce pays que celui des mêmes produits obtenus du lait 
des vaches. / 

Lorsqu'en i8b5, les Anglais introduisirent à la Chine la 
pratique de la vaccination, le t)'. Pierson, second médecin de 
Ta loge de Canton , découvrit que le virus vaccin, qu'on s'était 
donné beaucoup de peine à transporter à l'extrémité orientale 
de l'Asie', existait au pis des vaches du pays; et plusieurs 
v€>yiigeury, qtrt avaient demeuré à Canfon et à Macao, pendant 
long-temps, m'ont assuré que ce vîrtis est afu nomBrè des 40- 
«spèces de variole que comptent leS Chinois , el (^i toutes- 
ont des noms spéciaux* 
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E14 considérant l'effroyable mortalité que causent, eo Asie, 
Jes mabdies variolîques , on est disposé à croire que parmi leurs 
espèces multipliées, existent non-seulement la petite vérole, 
connue depuis le 10*. siècle dans nos climats, mais encore 
cette espèce nouvellement importée , et désignée sous le nom 
de varioloïde. La comparaison des effets meurtriers qu'éprou- 
vent les peuples de l'Europe, et les Indous, par l'éruption des 
maladies varioliques semble appuyer cette conjecture. 

Avant la découverte de Jeûner, et à l'époque où la variole 
commune exerçait ses plus grands ravages , la mortalité qu'elle 
produisait, était à Londres, pour le terme moyen de &5ans, 
d'un babitant sur 600. 

Dans l'Inde , d'après le témoignage de Crawford (i), les ma- 
ladies varioliques sont encore bien plus redoutables ; elles ea- 
lèvent dans l'île de Java le 10*. des enfans avant qu'ils aient 
atteint l'âge de i5 ans ; et il y a peu d'années que, dans la pré- 
sidence de Bombay , sur 5 décès , il y en avait un causé par ces 
maladies (a). dLors de leur apparition au Tibet , dit le voyageur 
Saunders , les habitans sont frappés de terreur et de consterna- 
tion; ils ne songent pointa sauver la vie à ceux qui en «ont 
atteints , mais seulement à s'en préserver eux-mêmes. Toute 
communication avec les individus infectés est strictement dé- 
fendue, même au risque de les laisser périr de besoin ^ la mai- 
son ou le village envahi par la contagion est détruit et rasé. 
L'effroi produit par les désastres qu'amène ce fléau, est le 
même dans toute l'Asie, Les Bhilbs, ces tribus de voleurs er- 
rantes, dans le voisinage de l'Indus, craignent tellement la va- 
riole, que la déesse Siata-Mata, qui préside à sa propagation ,. 
reçoit sans cesse leurs prières ; et le lord Valentia , dans sa re» 
lâche aux îles Nicobar. trouva les villages environnés de talis- 
mans, dont l'objet était de l'éloigner des lieux habités. C'était 
des bâtons fichés en terre, et auxquels étaient appendus des 
morceaux de viande, qu'on offrait sans doute à l'esprit malfai- 
sant comme une sorte de compensation des hommes que la ma- 
ladie eût dévorés (3). 

Une telle épouvante semble devoir être bien plutôt attribuée 






(1 ) History ofthe Indiaii Archipel. 
(2) Transact. ofthe Bombay Society. 
3) L. Faleniia's travçtt. 



Médecine. 5 1 5 

aux effets de la varioloïde , qui d'après les docteurs Bell et Mit- 
chel , ûdt périr aux États-Unis plus de la moitié des individus 
non vaccinés qu'elle atteint, qu'à ceux de la variole ordi- 
naire, dont l'irruption la plus terrible, celle de l'j^i, à Londres, 
n*enleva qu'un habitant de cette capitale sur 5oo , et tout au 
plus un sur 6 de ceux qui en furent infectés. 

La pratique médicale des Chinoi^^ fournit la preuve qu41 
existe bien réellement, en Asie, plusieurs espèces de varioles , 
et de plus , qu'il y en a qui sont très-bénignes et d'autres émi- 
nemment dangereuses. Pour prévenir celles-ci, on a recours non 
pas au vaccin , qui cependant se trouve sur les vaches de la 
Chine comme sur celles de la Suisse ; mais bieu/à une espèce 
moins malfaisante que l'espèce qu'on redoute, et qui peut-être 
est la varioloïde. Barrow nous apprend que les Chinois ne com- 
muniquent point le germe de la maladie, par une incision de 
la peau ; et qu'ils la transmettent en faisant porter à celui qui 
doit le recevoir, les vêtemens d'une personne infectée, ou 
bien en le faisant coucher avec elle ; ou enfin en lui insérant 
dans les narines du coton humecté du virus variotique (i). 

Il est évident que les différences accidentelles qu'offre la 
petite vérole ordinaire, ne seraient pas suffisamment avanta- 
g^'ïuses , et n'auraient pas de chances assez assurées pour accré- 
diter Tusage d'un tel procédé, si l'on ne se préservait par son 
moyen d'une espèce encore plus pernicieuse. Mais, en remar- 
quant combien il importe à l'Europe, de faire reconnaître, par 
des observateurs habiles, les maladies varioliques des Chinois, 
il faut admettre que si l'espèce qu'on prévient ainsi , est la va- 
rioloïde, celle qui en empêche la contagion n'est point la pe- 
tite vérole ordinaire, ou vice versa ^ puisqu'il est constant, pur. 
i'.ixpérience' funeste , acquise en Europe pendant ces der- 
nières années, que la variole commune, contractée par inocula^ 
tion ou contagion fortuite, ne met point à l'abri de la varioloïde. 
Peut-être trouverait-on parmi les diverses espèces existant à la 
Chine , une espèce préservatrice de ce dernier fléau , et.jouis- 
sant à son égard, de la même puissance que possède la vaccine 
à l'égard de la petite vérole ordinaire. 

Il résulte de ces aperçus succincts : 

i^. Que la varioloïde est une espèce de maladie variolique 



(I) Barrow. Çh. 9. 
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distiDcte, par se» tymptômes, ses effets éi éoià or^néi de far 
variole commune, introduite, il y a boit siècles, V^its dé»{itié- 
miëres relations des peuples de rOccidetil af?ec ks centrées 
orientales ; 

a**. Qu'il y a lieu de croire que cette espèce nouvelle appar- 
tient primitivement, comme l'ancienne, aux régions tropicales 
de l'Asie, d'où elle a été importée aux États-Unis et en An- 
gleterre, il y a moins de dix ans ; 

3o. Que c'est seulement depuis cette époque , à laquelle la 
vaccine a commencé à devenir un préservatif moins certain, que 
la varioloide a paru dans T Amérique septentrionale et en Eur 
rope, et s'y est propagée, d'abord, par les communications 
maritimes , et ensuite de proche en proche , par les relations 
intér-eures ; 

4®- Que cette espèce , qui semble analogue à la variole aili- 
queuse , décrite par Mead et dont Tapparitiojk en Angleterre 
coïncida avec les premières conquêtes de cette puissance dans 
les Indes Orientales , est plus dangereuse que la variole com»^ 
mune, quand elle n'est pas modifiée, et produit alors une mor- 
talité plus grande ; 

5". Qu'on n'est préservé de sa contagion ni par celle de \x 
petite vérole ordinaire, fortuite ou inoculée, ni même par le 
pouvoir salutaire de la vaccine ; 

6®. Que toutefois le virus de la vaccine affaiblit et modifie 
tellement sa puissance pernicieuse qu'aux États-Unis, sur 5o 
individus vaccinés et atteints de la varioloïde, aucun ne suc- 
combe, tandis que sur icTo personnes non vaccinées, qu'elle 
attaque , il en périt la moitié. 

D'où il suit que, quoique la vaccine ne soit point une garan^ 
tie contre ce fléau, elle en est un cependant contre, ses effets 
^ meurtriers; et que loin de cesser d'être utile , elle est devenue 
d'une nécessité plus grande et plus pressante que jamais. 

i 

aaS. Rapport fait a l'A.cadkmii dks Sgixkces, dan» \e9 séanoei 
des 26 sept, et 21 nov. 1826, so» un mémoirs mt ml. C©s#î', 
ayant pour titre : Considérations générales sur t épidémie fti 
ravagea Barcelone en 1 82 1 , et sur les mesures que n»ir*e gcit- 
vernement (wait prises powr mms cnr garantir^ atr nxnii d'u'ttc 
commission composée de IVLM. Portal , D».Métfrt, CsA^ssi.M'y 
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et OvPUTTiiif} rappoiienr. (Imprimé par ordre del'Acad.) 

Id-4®* do 67 pag^ Paria > 1 8:16 ; Firmia Didot. 

Malgré tout ce qu'on ai publié jusqu'à ce jour sur la maladie 
qui sévit à Barcelone en 1821, nous sommes encore à savoir 
si elle fut d'origine exotique ou indigène , et si elle se propagea 
par contagion ou par une simple infection locale. Cette re- 
marque nous est suggérée par la lecture du rapport que M. Du- 
puytren a fait , l'automne dernier, à i'Acad. roy. des Scicnc. , 
sur un mémoire de M. Costa. 

Après avoir examiné, dans c€ rapport, les deux théories de 
l'infection et deja contagion , et passé en revue les principaux 
faits invoqués par tes partisans de Tune et de l'autre , M. Du- 
puytren ne pense pas que , dans l'état actuel de la science , il 
soit possible de déterminer, avec une certitude absolue et une 
entière sécurité , si la fièvre jaune est ou n'est pas contagieuse 
dans tous les cas; et relativement à la fièvre qui ravagea Barce- 
lone en i8ai, il ne trouve pas non plus, aux preuves alléguées 
par M. Costa , contre les propriétés contagieuses de cette ma- 
ladie , l'évidence qui ne laisse aucun lieu au doute, aucune 
place à l'erreur (pag. 32 ). 

Dans la^position où se trouvait placé ce savant rapporteur, 
ses conclusions ne pouvaient pas être autrement , et nous ne 
pouvons que le féliciter de la sage réserve qu'il a montrée 
dans une question où l'erreur aurait infailliblement les plu% 
funestes résultats. 

Quel autre parti pouvait^il prendre , au milieu des assei*tions 
contradictoires de M. Costa et de MM Bally, François eC Pari- 
set, n'ayant eu, ainsi qu'il le dit lui-même, ni le temps, ni les 
moyens nécessaires de les -vérifier? 

IVIais , tout en admettant que la théorie de l'infection laisse 
ejQcore beaucoup à désirer, M. Dupuytren a fait sentir que 
cette théorie a jeté sur plusieurs points de la prophylactique de 
la fièvre jaune des lumières incontestables; lunaières , ajoute- 
t-il , qu'une aveugle routine pourrait seule révoquer en doute 
(pag. 52). Si M. Dupuytren, ou plutôt la commission dbnf il 
est l'organe, n*a pas cnt pouvoir résoudre le grand problème 
de la contagion ou de la non-contagion de la fièvre jaune , il a 
du moins appelé d'une manière spéciale Tattention deTAcadé- 
mie sur cette importante question. 

« Si les recherches et les discussions auxquelles la fièvre 
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» jaune a donné lieu ^ n'ont pas encore révélé, âit«il, tout ce 
» ,qu'il importe de connaître sur cette maladie, elles ont du moins 
M conduit à indiquer ce qu'il y a d'obscur dans son histoire et 
» à signaler les points vers lesquels doivent se porter les re- 
» cherches à faire ; et peut-être , grâces à ces recherches et à 
» ces discussions^ le moment n'est pas éloigné où le voile qui 
» couvre encore une'partie de la vérité doit» être déchiré. 

» Vous pouvez , messieurs , ajoute-t-il , en s'adressant à ser 
» collègues , vous pouvez hâter ce moment que les vœux et lés 
» intérêts du commerce , de ia politique et de l'humanité solli- 
» citent de toutes parts : dispensateurs éclairés de la gloire 
» que procurent les sciences, dispensateurs aussi des trésor» 
» que la munificence de M. de Montyon a consacrés à exciter, 
» à récompenser les découvertes en général , et plus particuliè- 
» rement encore celles qui intéressent l'humanité , vous pou- 
» vez , çn secondant les vues de ce noble et généreux citoyen , 
» vous^ pouvez, inspirer le zèle et donner les moyens néces- 
» saires pour résoudre cette grande question ; vous pouvez , 
» par Tattrait d'un grand prix, et l'éclat de la distinction atla- 
1» chée à l'honneur d'avoir rendu à la société un grand , un 
» éminent service *, vous pouvez exciter en tous lieux l'émula- 
» tion des savans , et fournir aux frais des voyages , des r&- 
» cherches et des expériences que la solution de cette im- 
» portante question rendra nécessaires. Que si les moyen» 
» pécuniaires dont vous disposez étaient insuffisans pour aae 
M aussi longue et aussi pénible entreprise , qui pourrait doiiter 
» que le gouvernement daRoi ne s'enipressât de la favoriser, 
» en dotant votre prix d'une somme capable de dédommager 
» les concurrens de leurs dépenses (pag. 64) î^ » 

^ous rappellerons ici avec plaisir qu'un médecin françai<t a 
prévenu les vœux du rapporteur ; qu'il a recueilli , pendant dix 
années de voyages , exécutés à ses frais , tant en Aménque 
qu'en Europe , une masse de faits authentiques qui fera , nous 
aimons à le croire , déchirer le voile qui nous cache encore la 
vérité sur l'origine et la nature de la fièvre jaune en général , 
et en paiticulier de l'épidémie àfi Barcelone. Nous voulons 
parler de M. le D'. Chervin. » 

M. Dupuytren dit , dans son rapport, que l'honneur d'avoir 
établi les principes de la théorie de l'infection et d'en avoir 
fait une heureuse appli,cation à la fièvre jaune , appartient tout 
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entier à un médecin français , à M. le D,. Devèse (p. 9). Dans 
la vne de rendre à chacun ce qui lui appartient, nous observe- 
rons, en terminaat cette notice , qne M. le rapporteur est ici 
dans l'erreur ; qu'avant la fin du siècle dernier, iies médecins 
anglais et américains avaient annoncé que la fièvre jaune est 
une maladie produite par infection; qu'en i8o3, M. le D**. 
Louis Yalentin nous a fait connaître cette importante vérité (i), 
tandis que ce n'est qu'en i8ao que M. Devèse l'a consignée 
pour la première fois dans ses écrits» D. F. 

239. Dl LA SAIGNII IT DU QUINQUINA DANS LI TBAITIMBNT DB LA FIIVBI 

jauni; par P. Lktort, D. M. du Roi. Broch. in-So. St.-Pierre 
de la Martinique , 1826 ; Fleurot et Turban. 

Un des écrits de M. Moreau de Jonnès , intitulé Précis his" 
torique sur Virruption de la fièvre jaune à la Martinique en 1 802 , 
a donné lieu à des notes critiques que le D'. Guyon a fait, 
en novembre i825, insérer dans le journal de la Martinique ; 
ces notes tendent presque toutes à décrier l'usage de la saignée 
dans la fièvre jaune, et à vanter celui du quinquina et de l'o- 
pium. M. Lefort, dont les opinions et le talent sont connus , 
n'a pas cru devoir laisser sans réponse les notes de M. le D'. 
Guyon , et c'est ce quia donné lieu à la nouvelle brochure qu'il 
vient de publier. Comme l'auteur ne s'attache pas à réfuter 
avec ordre chacune de ces notes , nous ne suivrons pas plus que 
lui un plan régulier dans l'examen de cette polémique , et nous 
n'insisterons d'ailleurs que sur les points principaux. Ainsi , 
M. Guyon prétend que la saignée pratiquée au detut de la ma- 
ladie en retarde la convalescence, et accélère la terminaison fatale. 
Ce qui a pu en imposer , dit-il , sur l'utilité de la saignée ,, cest 
quelle calme les symptômes qui constituent le premier temps de 
la maladie , mais ce nest quen diminuant les forces, qiien dimi-' 
nuant la vie. Nous ferons grâce -au lecteur de la réfutation do 
cette proposition étrange et qui enferme en elle-même une 
contradiction manifeste. La saignée, au début, est recomman- 
dée et par M. Rochoux , et par M. Lefort , et par tous les mé- 
decins qui ont compté le plus grand nombre de succès , qui ont 
le mieux connu et décrit cette redoutable maladie. Quaut au 
quinquina , M. Guyon le croit indispensable dans les premiers 



(1) Traité de la fièvre jaune d'Amérique , p. 135. 
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momens de la maladie , et en trouve le motif datas dé préteadus 
rappoils entre la fièvre jaune et les Uèvres intermittentes per-^ 
nicieuses. Le quina, au contraire, suivant M^ Lefort, est tou- 
jours nuisible, et le suifate de quinine seul lui a paru utile et 
capable d'être supporté dans ces cas désespérés au , vers la fin 
d€ la maladie, l'estomac ne peut rien supporter, vomit jus- 
qu'aux boissons les plus douces , les plus calmantes, et se trouvé 
dans un état à* indolence et d'inertie. On aura peut-être de la 
peine à comprendre comment un estomac qui se contracte avec 
douleur et violence sur toutes les boissons , se trouve dans un 
état d'indolence et d'inertie. Mais laissons ces subtilités : le 
fait constant, suivant M. Lefort , c'est que le sulfate de quinine 
est un remède excellent dans ces cas graves, et nous devons 
nous borner à souhaiter que d'autres expériences se joignent à 
la sienne pour confirmer ce point important de pratique. L'eau 
gajseuse artificielle , a petites doses , préparée par le procédé de 
M. Planche, lui a paru aussi fort utile dans ces cas, et aider 
merveilleusement l'action du sulfate de quinine. 

Partisan d'ailleurs déclaré de la non-contagion, M. Lefort 
apporte de nouvelles preuves à l'appui de son opinion. Pendant 
plus de deux ans , dit-il , de février 1823 À mai 1825, les vents 
ont y à peu de variations près ^ soufflé à l'es t'y est-nçrd-est. Nous 
n'avons point eu de vents du sud d'une certaine durée , et nous 
avons été exempts de fièvre jaune , malgré de nombreux arrivages 
d'Européens, Dès les premiers jours de maiy les vents sont devenus 
variables ; ils sont descendus au sud-sud- ouest , et ont été accom- 
pagnés de pluies , d'orages et de fortes chaleurs , comme au tempt 
de l'hivernage , etc. , etc. ; el bientôt aussi la fièvre jaune s'est 
développée, avec rapidité : tant que ces vents ont duré , la fièvre , 
jaune a régné avec eux ; elle a cessé ses ravages quand les 
vents ont changé. 

*Si nous revenons maintenant sur nos pas , ce sera pour dé- 
couvrir de nouvelles assertions hasardées parM.Guyon, qui pré- 
tend que V opium y les vins généreux , en enivrant les malades, 
retardent la inarche de la fièvre jaune. Les vins généreux.. . . mais 
aucun pnalade né peut en supporter le goût; tous ont une aver- 
sion extrême pour toute espèce de vin. . .L'opium est aussi ntiisi- 
ble, suivantM. Lefort , qui n'en a éprouvé que de fâcheux effeti 
lorsm^e qu'il Ta donné à ces m^dades qui expriment énergi- 
quement le besoin qu'ils ont de sammeil par ces mots: Que je 
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^0vdfW domur I fities^moi dormir ! Toujours l'opium a accrm 
dans ce3 cas rirritaUcn et le malaise ; ce n'est que sur la un de 
l;a maladie , daus la convalescence , que l'emploi peut en être 
Avantageux. Mais en voilà assez sur l'ouvrage intéressant de 
ftf . Ijefort et sur les notes de M. Guyon ; les lecteurs apprécie- 
ront la valeur des observations de ce dernier médecin , quand 
ils aaoront qu'il espère trouver le meilleur mode de traite- 
it^eut de la 6èyre jaune , moins dans un grand savoir que 
dfUBf une grande témérité. 

Fabrb. 

a3o. Clinique MioiCALK de l'hotbl-dieu de Rouen ; précédée du 
rapport fait à l'Âcad. de médecine ; par M le D'. Hbllis , D. 
M. , adjoint de l'Hètel-Dieu de Rouen. In-80. Paris , 1836 ; 
Gabon et compag. 

Si les lois fondamentales de la médecine sont de tous les 
temps et de tous les lieux , on ne saurait disconvenir que leur 
application ne soit soumise à une foule de modifications dépen- 
dantes des saisons, des habitudes et du climat. Cette vérité, 
^proclamée par Hippocrate, dans son Traité des eaux y des airs et 
des lieux , fait pressentir l'utilité des travaux qui ont pour but 
de signaler les maladies propres à chaque localité , ainsi que les 
remèdes qu'il leur faut opposer. 

Ce serait un travail bien précieux , que celui qui aurait pour 
but de tracer la topographie médicale de la France, de décrire 
les affections propres à chaque localité , et les moyens curatifs 
dont Texpérience a constaté le succès. Cette grande et utile 
pensée ne pouvait échapper à l'Acad. roy. de médecine qui , 
dès les premiers instans de sa création , a nommé une commis- 
sion spéciale pour s'occuper de cet objet : un pareil travail ne 
peut être que le résultat des travaux de médecins placés dans 
les divers départemens. C'est en réunissant les matériaux que 
leurs talens préparent,, que l'Académie peut , en prenant ce 
sujet dans sa totalité , grouper les topographies autour les unes 
des autres, et les diviser suivant les grandes sections géogra« 
pbiques qui marquent et partagent la surface de la France. 

Ce rapprochement, en replaçant les objets dans leur situa- 
tion naturelle , permettra de les comparer so^s leurs rapports 
les plus importans, et de saisir le&trsûts cop^muns pu distii^ct^fa 
qui caractérisent^ les hommes et la constitution , suivant le soi 
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à tel degré d'élévation , ei selon Texposition vers telle oa telle 
région du cieL Par là on pourra découvrir les causes qui ren- 
dent souvent différentes les populations voisines ; on poum 
déterminer les affections spéciales à chaque localité , et ^ par 
suite, les moyens de les prévenir ou de les combattre avec 
efficacité. 

L'ouvrage de M.Hellis, fruit d'une longue étude^ d'un esprit 
observateur et nourri d'une saine érudition, offre des maté- 
riaux précieux pour raccomplissement d'une pareille entre- 
prise. . ^- F. 

a5i. Des inflammations spécialis du tissu muquxux et en parti- 
culier delà diphtherite, ou inflammation pelliculaire, connue 
sous le nom de croup , d'angine maligne , d'angine gangre- 
neuse , etc. ; par P. Bsetonmeau , médecin en chef de l'hôpi- 
tal de Tours. I vol. in-S». avec 3 pi., prix, fig. noires, 8 fr., 
fig. color., lofr. Paris, 1826; Crevot. 

a52. Maladies nerveuses DES AUTEURS , rapportées à T irritation 
de l'encéphale, des nerfs cérébro-rachidien et splanchni- 
que, avec ou sans inflammation; par J.-G. Fourcade-Prunrt, 
D. M. Un vol. in-80.; prix, 5 fr. 5o cent., franco 6 fr. yS 
cent. Paris , 18265 M"«. Delaunay. 

CHIKUKGIE. 

235. MÉLANGES DE CHIRURGIE ETRANGERE; par UUC SOCiété de chi' 

rnrgiens de Genève, composée de MM. J.-P. Maunoir, .C.-T. 
Maunoir, F. Mayor, Ch. G. Peschïer , J.-C. Morin , J. P. 
DupiN, F. Olivet, docteurs en chirurgie. AntvrismeSy Liga- 
tures d'artères, — Tom. IH, in-80., prix 7 fr. 5o cent. Ge- 
nève , 1826 ; chez les héritiers de J.-J. Paschoud; et Paris, 
même maison. 

Nous avons fait connaître dans nos cahiers précédens (1) les 
2 preiiliers volumes des Mélanges de chirurgie étrangère^ et 
BOUS annonçons avec plaisir le 3*. volume de cette intéres- 
sante collection, qui doit contenir la traduction française de 
fous les mémoires originaux de chirurgie étrangère publiés 
dans ces derniers temps. Ce volume traite des anévrismes et de 



(1) Voyez BuUeHn des Sciences médicales. (1824) Tom. II, art. 248; et 
(1825) Tom. IV, art. 281. 



Chirurgie. ^ 5:il 

U ligature des artères* Les traductions sont aussi exactes que 
les précédentes. Nous leur consacrerons un .article détaillé dans 
notre prochain cahier. Aujourd'hui nous voulons seulement 
Tuppeler à nos lecteurs cette importante et utile entreprise » 
qui mérite d'être secondée par tous les amis de la scienee et de 
Fkumanité, qui d'ailleurs se recommande si hien elle-même 
par les noms des hommes distingués qui veulent hien se dé* 
vouer et consacrer leurs temps à traduire enx-->mêmes les ou-^ 
virages et faire connaître les essais tentés par des chirurgiens 
«élèbres sur les traces desquels ils marchent de si près. Dans 
leur préface , nos honorables confrères se plaignent du défaut 
d'obligeance des journalistes de Pajis : j'espère que ce reproche 
«eraentendu^etque la publication de ce nouveau volume-foar 
nka ^occasion de réparer envers nos confrères de Genève l'o- 
iMssion sans doute involontaire qui a été faite. D. F. 

i!l54* QtIBSTION CHT1IUBOIC0-LB&ÀLI SUB OJV AGCOUGHÉM^BHT LABORIEUX; 

par LxRoux ( de Rennes) , D. M. P^ in-8°. Paris > iBsô ; Jules 
Dfdot aîné. 

Le 27 septembre iSqS , le D^. Hé.... est appelé pour donneir 
ses soins à une femme en travail qu'avait tourmentée uoe igno- 
rante matronne. Les douleurs, d'abord fortes et expulsives, 
avaient cessé depuis une heure. La femme avait les extrémités 
froides, le faciès très -altéré, le pouls ^ peine sensible.Les deux 
bras de l'enfant se présentaient , le droit dépassait la vulve 
jusqu'au coude , les doigts de la main gauche s'y montraient 
aussi; ces membres étaient fortement tuméfiés^ noits ^ livides \ 
on n'y sentait aucun battement d'artères , ies organes internes de 
la génération offraient également T aspect d'une infiltration et 
-dun gonflement extrêmes, M. Hé.... craint une perte interne, 
trouve le danger imminent, fait des efforts répétés et infruc- 
tueux pour introduire la main dans la matrice dont il a même 
de la peiné à atteindre le col , à cause de cette tuméfaction des 
bras. Les règles de l'art prescrivent dans ces circonstances de 
laisser périr et la femme et l'enfant. M. Hé*... les oublie, ces 
règles; il n'a d'espoir que dans l'amputation des bras; il fait 
part au père de ses craintes et de son espérance : le père le 
supplie de délivrer à tout prix sa femme; un couteau 'bien 
C.TomkX» aa' 
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aiguisé sert àropération. M. Hé.... ampute, le bras droit près 
de Fépanle; H n^j a point d'kémorrhagie. Il recopuneuce ce» 
tentatives pour pénétrer dans k matrice, il échoue de nouveau^ 
U'se décide à amputer le bras* gauche : point d'écoulement de 
sang;- il peut alors surmonter l'obstacle, il saisit les pieds de 
reniant , les ramène , termine raccouchement , croit l'enfant 
mort, le dépose à terre sur un. linge. Quelques instans après 
Tenfant donne quelques signes de vie; on lie le cordon, un 
simple linge est mis sur les iboignons , il n*ya point d'hémor- 
Thagie ; la mère et l'enfant sont sauvés. Une plainte est portée 
en justice contre le D'. Hé.... , on lui demande des dédomm^- 
gemens; des dépositions inexactes semblent le rendre coupable 
de barbarie et d'ignorance. Mu par les sentimens- les plus ho- 
norables , M. Leroux de Rennes prend la défense de son con- 
frère accusé. Il »'attache à prouver d'abord l'iiKiocence de 
M. Hé.... par les contradictions et les aveux des témoins, et se 
hâte d'aborder la question* scientifique. M^ Hé..., ordinairement 
appelé pour tous les accouchemens laborieux des environs, ne 
pouvait ignorer des règles qu'il a souvent mises en pratique, 
et, de l'aveu des témoins eux mêmes, des efforts répétés ont été 
inutilement tentés par lui pour pénétrer dan» la^ matrice. L& 
péril imminent de la mère l'a seul décidé. Qui peut donc le dire 
coupable? Quel médecin oserait ajQSirmer que dans un cas pareil 
il eut pu sauver à un prix moins élevé la vie de la mère et de l'en- 
fant? Levret partageait Topinion de M.Hé. .., et dans un cas sem- 
blable il n'a pas craint d'appuyer de son approbation publique la 
conduite toute pareille d'iln autre accoucheur. Quant à nous » 
nous pensons que l'expérience seule peut aider à décider dans 
un cas aussi rare que fâcheux, et que l'expérience n'est pas 
épuisée sur ce sujet; nous avons assisté , nous troisième, à ua 
accouchement dans lequel un dés bras soati hor» de la vulve , 
s'était successivement et sous nos yeux énormément tuméfié ; 
il était noirâtre sans pouls, et tout paraissait annoncerle spha- 
cèle du bras et la mort de Tenfant. Après de nombreuse» et 
inutifes tentatives , l'un de nous, plus heureux , parvient à pé- 
nétrer dans la matrice et à saisir un pied ; il était temp», k 
mère aMait expirer ; dès lors Taccouchement se terminasans 
difficulté , mais l'enfant était mort. D'habiles accoueheurs avant 
M. Leroux n'ont pas osé condamner '^ ont approuvé, conseillé 
une pratique pareille à celle de M. Hé.... Dans des cas'déses^ 
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pérés, la prudence ne peut-elle pas quelquefois devenir timidité 
coupable , et Tobéissance à des règles ordinairement sala- 
tairesy servilité nuisible et funeste ? Quoi qu'il en soit , le plai- 
doyer de M. Leroux fait honneur à son caractère et< à son 
talent , il a débattu les opinions diverses des auteurs les plus 
célèbres , et l'on ne peut le blâmer d'avoir préféré le témoi- 
gnage de Mauriceau et de Levret à celui d'Alpbonse l^eroj. 
M.Leroux a complètement prouvé la justesse de son épigraphe, 
et nous* dirons comme lui et avec M. Lanjuinais, que : Le zèle 
est véritable quand il est selon la science , selon la justice et selon 
la charité'. F. Fabbe. 

a55. SuB LA BKDUCTioN DU PABAPHiMosis , ct sur le traitement du 
phimosis ; par Ph.-Fr. de Walthkb , Prof, à l'Université de 
Bonn. (Journal fur CKirurg. und Augenheilkunde ; T. YII, 
3*. cah. , p. 347.) * 

Le paraphimosis ne consiste pas, comme on Ta dit jus- 
qu ici, dans une rétraction du prépuce derrière le gland, avec 
impossibilité de le retirer au-devant de ce dernier; c'est plutôt 
un renversement du prépuce , dont la surface interne devient 
extérieure en même temps qu'elle est dirigée en avant, tandis 
que la lame externe ou cutanée est refoulée en arrière. Le pa- 
raphimosis est l'ectropion du prépuce , parfaitement analogue 
à celui des paupières, sauf l'absence du cartilage tarse et d'un 
muscle orbiculaire qui existent dans cqs dernières. La réduc- 
tion du paraphimosis doit être faite d'après les mêmes prin- 
cipes , et de la même manière que celle de l'ectropion. U ne 
s'agit donc pas de tirer simplement sur le prépuce lorsqu'on 
veut guérir un paraphimosis , mais il faut retourner le pré- 
puce dans une direction opposée à celle qu'il a suivie pour se 
renverser ; il faut repousser les bourrelets formés par la mu- 
queuse tournée en dehors, en commençant par les plus pos- 
térieurs , et en procédant peu à peu à ceux qui sont situés 
plus en avant ; en même temps , et dans la même proportion , 
on tire en avant la lame extérieure, ou plulôt celle-ci reprend 
le plus souvent d'elle-même sa position normale. On suit en 
cela le même procédé que dans la réduction d'une chute du 
rectum , d'un prolapsus du vagin , ou d'un renversement de " 
'utérus. Aussi le paraphimosis peut-il être défini un prolapsus 

11: 
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ée lai Une interne da prépuce par Torifiee aorauil^e ce repli, 
et eomme an étranglement de eette lame dans le même orifice. 

Le eenppessron dn gf and n'est point nëeessaire , en général , 
powr cette rédaction ; elle n'est même d'aacnne utilité. Lors- 
cpi'elle a para être ntifr, c'est sans doute dansdescasoù le chr- 
rurgîen avait comprimé en même temps, sans le youloir, et 
sans le savoir, les bourrelets formés par la muqueuse renversée 
et gonflée, le» avait refoulés par ce moyen , et opéré ainsi la 
Féduction. 

M. Walther croit même pouvoir établir avec certitude que tous^ 
les paraphimosis dont la réduction a été faite jusqu'ici , n'ont été 
guéris que d'après samétbode, que les ckirurgiens suivaient sans- 
s'en douter , et croyant agir suivant les principes de la méthode 
ancienne; aussi leurs efforts mal dir^és devaient-ils souvent 
échoeer. M. Walther ,, au contraire , assure que sa méthode a 
toujours été employée par lui avec succès; qu'il a opéré la ré- 
daction promptement et sans beaucoup de douleurs-,. même dans 
des cas où les manipulations d'autres chirurgien s avaient beauconp^ 
aggravé le mal. Les applications d'eau froide et 1» glace pilée' 
ne lui sont point nécessaires. Jamais il n'a eu besoin de re- 
courir à l'insfrument tranchant ; il rejette même toutes les 
méthodes d'incision proposées jusqu'à ce jour pour les ca» 
dont il s'agit. 

Le phimosis , qui ^usiste dians une étroitesse trop grande dé 
l'ouverture du prépuce,. loin d'être un état opposé au paraphi- 
mosis , n'en est pas même essentiellement différent. Le paraphi" 
mosis n'existe jamais sans un certaîin degré de phimosis. Mais,- 
abstraction faite de cette complication ,■ le phimosis peut être 
complet ou incomplet ,. congénital ou accidentel. Le phimosis 
congénital exige presque toujours l'opération avec l' instrument 
tranchant ; mais il n'est pas nécessaire de prolonger rincision» 
du prépuce jusqu'à la couronne du gland. 11 faut inciser égaie* 
ment loin les deux lames ,^ externe et interne, du prépuce, et 
empêcher ensuite qiie la cicatrisation ne commence à se faire 
uniquement de i angle de la plaie vers les deux extrémitésy 
pour que l'ouvertUre agrandie du prépuce ne se rétrécisse paS' 
de nouveau. Peu à peu les lambeaux de la plaie se rétFacteBt> 
et l'ouverture forme un cercle dont le centre corvespoed à 
Forifice de l'urètre. La cirooneision est une opération inutile 



Chirurgie. SaS 

•^l peat même «voir des saites fâchesset; c'est ce que prouve 
^o cas cité pas l'autenr. 

OaBs le phimo'sià accidentel, qui reconnaît k plas souvent 
ponr cause le gonflement inflammatoire de la lame interne et 
du tissu «cellnlaire du prépuce, Topéralion avec ^instrument 
tranchant n'est jamais ou presque jamais indiquée. Un traite- 
ment anti-phlogistique énergique et bien dirigé convient le 
mieux dans ces cas. L^uteur assure avoir plus d'une fois pra- 
tiqué 3 à 4 saignées en pareille circonstance, en même temps 
qu'il mettait en usage les anti-phlogistiqnes locaux les plus 
•efficaces. 

Les topiques mercuriels sont nuisibles. Il en est de même 
»des efforts prématurés pour repousser le prépfice , sous pré- 
"texte de vouloir examiner la surface du gland , et de donner 
issue au pus des chancres , ou à la matière gonorrhoïque. Les 
bains tlèdes locaux sont bien préférables aux injections prati- 
c|uées entre le gland et le prépuce , lorsqu'on veut donner 
issue à ces matières. En un mot , les anti-phlogistiques suffi- 
sent à peu près toujours pour guérir le phimosis, sans qu'on ait 
besoin de recourir à l'opération. L. 

236. Note sur l'Entéroraphis. — M. Lambert, chirurgien in- 
terne des hôpitaux de Paris, a lu un mémoire .sur Tentérora- 
phie, dans lequel, après avoir passé en revue les difTérens 
moyens qui ont été proposés, tant pour la réunion des plaies 
longitudinales ou transversales de l'intestin , que pour l'adjonc- 
tion des deux bouts d'un intestin divisé complètement eu tra- 
vers, il décide, comme l'avait déjà fait M. Jobert, que 
ce à quoi l'on doit principalement s'attacher, c'est à établir 
la coaptation , et à provoquer l'adhérence entre deux paities 
revêtues par la membrane séreuseT Pour cela, il pixspose un 
procédé qui consiste à comprendre dans deux anses formées de 
deux parties d'un même fil, ou plutôt successivement dans une 
seule anse , deux portions de toute l'épaisseur des parois de 
l'intestin , non loin des deux bords de la solution de continuité; 
s'il s'agit d'une simple plaie, ou du bord libre de chacun des 
deux bouts de l'intestin dans le cas de section complète , ces 
bords devant être renversés vers la cavité de l'intestin , et y 
former une crête légère ou un bourrelet, au moment où l'on 
, lapproche les parties transpercées par les fils ; car ^ ajoute 



'*' 
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VLp Lafobert , il faut pbcer à des distances convenables deax 
oa'plnsiears fils dans le cas d'une simple division longitudinale 
ou transversale, et nécessairement plusieurs fils sur di£Pérens 
points de la circonférence de l'intestin , dans le cas d'inter- 
ruption complète de sa continuité. 

337. Mahuil d'obstitiiqui , on Précis de la science et de Tart 
des accouchemens ; suivi de l'exposition des principales ma- 
ladies des femmes et des enfans nouveau-nés, et conte- 
nant un précis sur la saignée et 9ur la vaccination ; par 
Ant. DuGES, Prof, à la Faculté de Montpellier. In-i8de 
4.48 p. avec 44 %• lithog. Paris et Montpellier, 1826 ; 
Gabon et compagnie. 

Parmi les manuels qui ont été publiés sar les diverses par- 
ties des sciences médicales , celai -ci se distingue d'abord par 
le nom de l'auteur, et ensuite par l'étendue du travail qu'il a 
bien voulu prendre la peine de faire. Toute l'anatomie et la 
pbysiologie relatives aux accouchemens et au foetus s'y trouve 
plus convenablement exposée que dans plusieurs ouvrages 
plus étendus. M. Dugès a voulu donner une nomenclature 
nouvelle des positions , il 7 a ajouté celles de Baudelocque et;, 
de M. Gapuron ; ainsi, ce n'est point un obstacle à l'intelli — 
gence du livre. D'ailleurs, ces changémens peuvent être légi — 
timés , et sont fondés en général sur des faits bien observés. 
Cependant, M. Dugès est encore trop jeune, et ne fait pasasse^ 
autorité pour donner , comme dogmes , les préceptes qu'il trace. 

Nous recommandons, du reste, le livre de M. Dugès à toas 
les élèves qui suivent des cours d'accoucbemens , et même aax 
praticiens. C'est une bonne fortune que de pouvoir 'faire en 
conscience l'éloge d'un manuel, dans un moment où le désir 
fort louable , sans doute , de populariser les sciences , fait faire 
tant de mauvais livres. D. F. 
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258. Histoire abrégée ses Drûgdes simples; par N.-J.-B.-G 
GuiBouET , pbarmacien , membre adjoint de TAcad. d 
médecine , etc. , 2 vol. in-80 , a^. édition, Paris, 182Ç 
Mcquignon-:Marvis. 
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T;a connaîssaoce des matières premières qui entrent dans là 
«préparation des médicamens , et que Ton désigne sous le nom 
^ledrogues simples , est nécessaire an médecin et au pharma- 
cien ; cependant les traités de matière médicale ne •contiennent 
poiirt en général une histoire assez complète âe ces snbstaiiceir. 
On a trop en vue l'application , et oir a n^igé Sans beaucoup 
d'ouvrages de bien faire connaître les caractères spécifiques , 
les propriétés physiques et chimiques , T origine , et le mode 
d'extraction , et enfin tout ce qui tient à la connaissance exacte >«; 
de ces substances. Le livre de M. Guibourt reiiiplit bien ce 
vide ; ce savant, qui , pendant huit années , s'est trouvé placé 
à la pharmacie centrale a été plus à même que personne de 
bien étudier toutes les substances médicinales , et il a pu en 
examiner une prodigieuse quantité. Le livre qu'il publie aujour- ; 
d'hui contient le résumé -de ce que tes auteurs ont dit de plus « 
exact sur les drogues simples, et en même temps tout ce' qu'une 
assez longue expérience l'a misàmçme de recueillir. Voici quel 
est Tordre adopté par notre auteur. 11 range dans trois classes 
les substances dont il traite : un premier livre est consacré auiL, 
drogues minérales, un second aux drogues végétales, et enfin^ ' 
un troisième aux drogues animales. Pourfaciliter les redherdhes, 
toutes les substances sont rangées par ordre alphabétique dans 
chacune de ces subdivisions. En tête de chacun de ces livres se 
trouvent des généralités sur la chisse à laquelle appartiennent 
les substances dont on va traiter et un aperçu de» classifications 
minéralogiques, botaniques ou zoologiques , d'aprè^ lesquelles 
elles se trouvent caractérisées ; c'est un véritable petit traité '^ 
d'histoire naturelle appliquée à la médecine ; c'était aussi ce 
qu'il fallait faire, et M. Guibourt a fort t»ien réussi. Pour donner 
une idée exacte delà manière dont ee livre est fait , nous allons 
indiquer les matières contenues «dans chaque livre. 

I*'. Livre. •— Drogues minérakt, -w- Après avoir exposé la 
méthode miaéralogique de Hauj, etles principaux caractères à 
Taide desquels on peut décrire et reconnaître les minérauiL. 
M. Guibourt trace les descriptions particulières des drogues 
minérales , qu'il distribue en huit .divisions { i®. les corps sim- 
ples non métalliques^ i^, les métaux; 3^. les composés métal- 
liques non acides, ni salins^ ce qui comprend les oxides, les 
•«ulfures, les oxisulfures, les chlorures et les cyanures, ^^,\e% 
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acides, 5o. lies sels ;^6jo. les mélanges ou composés terreux; 70. de 
Teau et des eaux minérales; 80. des bitumes. 

a*. Livre, r — Drogues végétales, r-r Après ^voir déci^it la ra-r 
çine, la tige, les bourgeons 9 \e% feuilles y \z. fleur , elle f mil, 
Tauleur termine par l'exposition du système de Linné et de la 
méthode de Jussieu. Les substances végétales $ont divisées sous 
les chefs suivans : i<». racines ; a», bois; 5°. ecorces ; 4®- bulbes 
ci bourgeons} 5^. fouilles et sommités r &>. fleurs i 'j^. fouits; 
8**. cryptogames et excroissances ; 9**. produits vege'taux. Cette 
dernière division est subdividée en fécules , sucs, produits su* 
çrés , gommes, gommes-résines, résines , baumes, huiles , sejs 
végétaux , etc. 

3*. Livre. — - Drogues animales, — Ce Uvre est fort court ; 
^histoire de ces drogues est précédée de l'exposition détaillée 
de la méthode ZQologique de M. Cuvier, et les produits ani- 
maux sont rangés sous les chefs suivans : i^. animaux entiers \, 
a*^. parties solides ; 5°. humeurs et sécrétions-, 4®. huiles animales^ 
On voit que la marche générale suivie par l'auteur est claire 
et facile à retenir, ce qui est le but principal que devait atteindre 
l'auteur ,^ aûnde rendre son livre d'un usage commode à l'élève 
et au praticien. 

Quant aux descriptions, elles ont l'étendue convenable; 
tout ce qui a rapport aux substances minérales est parfaitement 
exact, les procédés chimiques sont bien indiqués, les caractères 
physiques et chimiques décrits ^vec soin , les falsiOcations 
indiquées. Dans ^a deuxième partie , non-seulement les partie», 
de la plante Çiu de l'animal dont on fait usage en médecine , 
sont convenablement décrites , mais l'auteur donne encore les 
détails utiles sur les plantes et les animaux eux-mêmes ; les 
analyses qui ont été faites sont indiquées ; la partie bota-^ 
nique , qui , à cause de son étendue , est peut-être la plus im- 
portante de l'ouvrage, nous a paru parfaite; par exemple, pour 
les quinquinas, trois tableaux s^'noptiques indiquent les carac^ 
teres des diverses espèces , et l'histoire de chacune se trouva 
tracée dans le texte avec détaij. Çn résumé, l'ouvrage de M. Gui^ 
bourt est un boa livre élémentaire fait sivcc conscience par uç^ 
homme instruit. U. F. 
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'atZg. Dsux bemIdes contre deux gbavbs maladies , savoir : contre 
i'hjdrencéphale aiguë des en fans et contre le croup; parlç D'. 
Sachsb à Ludwigslust. {Journ, der praktischen Heilkundc ; 
mai, 1825. ) 

Le moyen contre Vhydrencéphale (i), queTautearpropose, est 
un cautère qu*on applique au bras des nouveau-nés chez les- 
quels il y a disposition à cette maladie , surtout lorsqu'ils sont 
d'une famille où rhydrencéphale a déjà fait périr un ou plusieurs 
enfans. L'auteur recommande k cet effet l'écorce de garou. 
( Daphne mezereum. ) L'ulcère artificiel une fois produit , est 
entretenu , et dès qu'il se manifeste des signes de congestion 
vers la tête , on augmente l'irritation en y mettant de petites 
boules d'oranges àmères. Cette méthode prophylactique a déjà 
eu des succèsen Angleterre (Y. Çhey ne, ^econ^erxa^ on A^'^rei^- 
cephalusy 1819), et l'auteur lui-même peut en attester les effets 
salutaires^ M. Hufeland assure l'avoir employée av^c succès dans 
un cas qu'il rapporte. Le traitement contre le croup consiste 
dansTeau froide employée sous forme d'affusions sur ledos^ou . 
de fomentations autour du cou. Les affusions ont d'abord été 
employées par le D'. Barder àPétersbourg, et par le professeur 
Aberle à Salzbourg , (2) {Sahburger mediz.--chirurg, Zeitung^ 
1 822, YoL II, p . 22 1) dans des cas désespérés «t avec le succès le 
plus éclatant. Les fomentations froides ont déjà été misesen usage 
parle D*". LpbensteiD-Lôbel, par le D,. Benedix dans l'île de Rii- 
gen, et par le D'. Hellerung à Wisroar, duquel l'auteur rapporte 
une observation. M. Sachse ne pense pas qu'on doive attendre la 
dernière période de la maladie , pour employer le froid ; ce re- 
mède doitaussi réussir dans la période inflammatoire, tout comme 
il réussit dans les inflammations cérébrales et dans la scarlatine 
avec l'angine dont elle est accompagnée. Il est à désirer que 
des praticiens habiles mettent en usage ce moyen si éner-r 
gique,.en l'employant ayec les précautions convenables. 



(1) Gheyneet l'auteiir désignent sons xe nom Thydropisie des ven- 
tricules. 

(1 ) Voyez f^ermischte Abhandkmgen aus dem Gebiete der ffeilkunde, etc. 
Mélanges sur divers objets du domaine de l'art de guérir , par une 
§ociété demédecins praticiens à Pétersbourg. 1«r. cahier, 1821. 
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-340. Elimkhts of tbuapiutics ahd MATKiiA MiDicA. — Elémeiis 
de thérapeutique et de matière médicale, etc. ; par N. CnAP- 
VAN, Prof, à rUniv. de la Pensyivanie. 4^* édit. , a vol., 
in-80. Philadelphie, i8a5; Carey et Lea. ( Voy. Bulletin de 
i8a5 , cah. d'avril.) 

L'ordre suivi par l'auteur dans rarrangement des médica- 
mens ne diffère guère de celui qui est généralement suivi par 
les pharmacologues anglais. H réunit dans un même groupe, 
les substances qui produisent ou paraissent produire des effets 
'semblables sur l'économie. Il établit ainsi 1 5 classes sous les 
titres : 10. d'émétiques, So. de cathartiques 1 3^ dediaphoré- 
tiques,4®*de4ii>rétiques, So.delithontriptiquesou antilithiques, 
6?. d'emménagogues, 7^. d'expectorans , 80. d'anthelmintiques, 
19®. d'épispatiques , distingués en rubéûans et en escarotiques, 
10®. de stimulans diffusibles , ti®. de narcotiques, i2o. d^an- 
tlspasmodiques , i3«. de sialagogues, i4*> de toniques, et i5^. 
•enfin d'astringens.Ce mode de classification, qui présente quel— 
-ques inconvéniens, a l'avantage d'offrir au praticien la rénniom. 
-des moyens qu'il peut employer pour produire telle ou telle 
médication. 

Quant à l'arrangement des médîcamens qui composent 
chacune des i5 classes que nous venons d'énuraérer,' l'auteur 
n'a suivi aucun ordre; il les décrit les uns après les autres en 
réparant seulement ceux qui .appartiennent aux règnes végéta! 
-et animal, 'de ceux que fournit le règne minéral. 

La description de chaque groupe de substances médicamen- 
teuses est précédée dé considérations générales sur leurs effets 
primitifs et secondaires , sur leur nature intime , etc. Pour en 
donner une idée à nos lecteurs, nous citerons ce quel'autear 
dit des toniques en général. 

« On entend ordinairement par toniques les médicamcns 
destinés à remédier à la faiblesse ou au relâchement général. 
Quant à leur manière d'agir pour produire cet effet, on n'a pu ^ 
jusqu'à présent s'en rendre compte. On sait seulement qu'un 
certain degré de tension de la fibre musculaire est nécessaire 
SM. libre exercice des fonctions « et qu'une diminution de cet 
état de tension est suivie dé langueur et dç faiblesse que les 
Temèdes de cette classe peuvent faire cesser. 

■» Comme les autres substances médicamenteuses, leur action 
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doit être réglée d'après des principes dépendans des seules 
propriétés vitales. Ce sont des stimnlans qui ne difÏÏTent de 
eeux dont nous avons déjà parlé que parce que l'impression 
qu'ils produisent est plus permanente. 

» En parlant du mode d'action des médicatnens en général , 
j'ai avancé, comme proposition incontestable, qn*une vive exci- . 
tation produite subitement est suivie d'une débilité propor- 
tionnée. 

» C'est ce qu'on peut observer dans la manière. d'agir des sti- 
mnlans diffusibles ; mais en même temps j'ai aussi fait voir que 
si l'excitation est produite lentement, elle n'est pas suivie d'un 
état de faiblesse, même après que la cause existante^ a cessé d'a- 
gir. Il semble donc que c'est en vertu de cette loi que les to- 
niques produisent principalement leurs effets; (fuoique nous 
admettions encore que, comme toutes les autres classes de mé- 
dicamens, ils sont doués de quelques propriétés distînctives et 
qui leur sont propres, parmi lesqueUeson remarque leur action 
spécifique sur la fibre musculaire. 

M Les toniques exercent une grande influence sur tout le sys- 
tème. Leur opération commence par l'estomac ; ils augmentent: 
les forces des organes digestifs et par suite accélèrent la circu- 
lation , la rendent plus vigoureuse , facilitent les sécrétions ou 
les diminuent quand leur trop grande abondance dépend d'une 
cause morbide ; corroborent la fibre musculaire, et en général 
augmentent l'énergie des fonctions de l'économie animale. ' 

» On devra suivre les règles suivantes dans l'emploi des to- 
niques : 

» 1°. Il faut choisir avec soin la substance à employer suivant 
le but particulier qu'on se propose de remplir. Par exemple, 
si rpn n'a envie que de remédier aux faibles restes d'une action 
morbide , on aura plus d'avantages à employer les aromati- 
ques et les stimulans , et au contraire on cbdisira les substances 
dont l'action est leifite et durable dans les cas de faiblesse gé- 
nérale. 

» 2°. Sous le rapport des doses, on doit suivre le même prin- 
cipe. Le premier cas exige de grandes doses pour produire un 
effet marqué et décisif, et le second des doses petites et sou- 
vent répétées. 

» 3». D'après le même principe, on devra changer le médica- 
ment dans le premier^ cas , s'il ne produit pas proraptemt^nt 
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l'effet que l'on en attend, et dans le deuxième, au contraire, on 
doit en continuer l'usage plus long-temps. C'est surtout dans 
les maladies qui présentent des paroxysmes que Ton doit con- 
tinuer l'administratioD des toniques pendant les 24 heures ré- 
gulièrement , afin que l'effet une fois produit soit continué 
«ans diminution apparente. 

« 4**.£n prescrivant les toniques, on devra faire la pins grande 
attention à l'état général. On aura soin que la circulation soit 
dans ses limites naturelles , que les premières voies soient con- 
venablement dél>arrassées , et que les organes biliaires n'offrent 
aucune altération. La négligence sons ce rapport est la cause 
principale de la non-réussite des médicamens de cette classe, 
et même des aocidens qui résnltent si souvent de leur em- 
ploi , etc. » * 

JNons bornerons là nos citations, et nous terminerons cet ar- 
ticle par l'examen rapide de quelques substances dont l'emploi 
est propre anx £tats-Unis et qui y' sont indigènes. 
. Parmi les émétiques , M. Ghapman place la spirœa irijbliata , 
plante qui croît abondamment aux États-Unis , et.dont Técorce 
et la racine sont employées anx mêmes usages queripépacuanhàL 
aousle nom à'indian médecine. I«a dose est de 3o grains environ. 
1^ sangmnana canadensis^ vulgairement 6/oo<i-roo/, plante indi- 
gène des Etats-Unis , et sur les vertus de laquelle les praticiens 
de ce pays ne sont pas d'accord. Cependant il est certain qu'à 
hante dose elle produit des nausées et des vomissemens , 
avec une sensation- de brûlure k l'estomac, puis des vertiges, 
des trembiemens nerveux , du trouble de la vue , une tendance 
h. la syncope , etc. La racine est la seule partie employée à la 
dose de i à 10 gr^nins, suivant^ l'effet qa'on vei|t obtenir. La 
fobelia inflata, qui a la réputation d'être un puissant émétique, 
M. Cbapman Va peu vu employer. 

Il range au nombre des cathartiques , le charbon de bois à la 
4ose d'une cuillerée à bouche ordinaire, deux fois par jour; 
cette substance purge doucement et est très-ulile pour entre- 
tenir la liberté du ventre. On trouve dans le 5*. volume 4a 
journal de Philadelphie une note du docteur Daniel , sur l'em- 
ploi de ce moyen. Ce praticien l'a employé avec le plus gran4 
succès dans plusieurs c^s de constipation opiniâtre. Il l'admi'? 
nistre à la dose d'une à t^rois cuillerées à bouche toutes les 
demi-heures, et quand il ne guévit pas promptemeut U mabi' 
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die I il diminue an moins rirritabilité de l'estomac, apaise les- 
doulenrs et fait cesser les nansëes et les vomissemens. M. Chap- 
man a encore employé le charbon dans les cas d'ulcérations de 
la gorge et de la langue ordinairement accompagnées d'une 
odeur très-fétide de l'haleine. Il assure que sous Tinfluence de 
ce moyen, l'odeur infecte a disparu, et que l'aspect des ulcé- . 
rations s'est amélioré. Il en conseille l'usage dans tons les cas 
de mauvais haleine dépendante d'un dérangement dans T es- 
tomac y dans La dyspepsie , la cardial^e , principalement la 
py rosis. 

Le séné de M^rylaind, Cassia maryiandica^ croit abondamment 
dans plusieurs contrées de l'Amérique du nord ^ il evt employé* 
par les médecins de campagne des Etats-Unis, pour remplacer 
le séné exotique. Les doses , la préparation et les effets sont 
les mêmes. ' 

Le Podophyllum peliatum est une autre plante i ndigène des 
États-Unis dont la racine jouit de propriétés purgatives très- 
inarquées qui ont beaucoup d'analogie avec celle du jalap. On 
l'emploie aux mêmes dose» et dans les mêmes cas que ce^ médi-* 
cament. 

Le Juglans cmerea ou cathartica est de tons le» catbartiqueÉ 
indigènes celui qui mérite le plus de fixer l'attention. Un ex- 
trait préparé avec l'écoree intérieure est emîsloyé vulgairement 
comme purgatif f son usage est très-répandu, et à la dose de 
I o à ao grains il produit des évacuations abondantes. Cet extrait 
doit être préparé au mois de juin , époque à laquelle les prin- 
cipes actifs paraissent être plus abondans^dans cette plante. On 
en prépare un sirop très-employé dan? la jaunisse. 

Parmi les diaphorétiques on trouve plusieurs plantes pro- 
pres aux États-Unis , ce sont : 

VEupatorium perfoliatum qui jouit de propriété» diverses,, 
suivant la manière- dont on l'emploie. Il produit de» effets to-^ 
niques , émétiques , purgatifs , diurétiques , mais c'est surtout^ 
comme diurétique qu'il est principalement employé et souvenlt: 
avec succès. 

UAselepias tuberosUy qui est généralement employé dans le»^ 
état» du midi, surtout comme sudorifique dans les catarrhes,, 
le» rhumatismes et principalement le» cas de pleurésie. D'après» 
ses propres observation» , M. Chapman regarde cette plante' 
comme un diaphorétique remarquable par la certitude et la da- 
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rée de ses effets , et qai agit sans accélérer la circnlatioiï , et 
sans augmenter la chalenr animale. La dose est de 3o à 4o gr. 
de la racine pulvérisée. L'AscUpias syriaca paraît jouir des 
mêmes propriétés. 

Le Xanihoxylum fraxineuniy dont les feuilles, Fécorce et 
quelques autres parties sont aromatiques. On ne remploie guère 
que dans les cas de rhumatismes chro-niques. L'écorce peut être 
donnée en décoction ou en pondre à la dose de 30 à 3o grains. 

Dans la classe des expectorans, M." Chapman range VUlmus 
rubra, VJrum triphyllum et VActœa racemosay plantçs indigène» 
des Etats-Unis. 

L'écorce intérieure de V Ulmus rubra , par l'infusion dans 
Teau, fournil une matière visqueuse , une sorte de mucilage 
très-employé par les médecins de campagne. C'est unreniède 
populaire contré la toux , la pleurésie, etc. On l'emploie aussi 
avec avantage dans les maladies des voies urinaires , dans la 
diaiYhée et surtout dans la dysenterie. On s'en sert encore 
pour préparer des cataplasmes émolliens qui sont préférables 
à ceux de mie de pain ou de farine de graine de lin. 

VJmm triphyllum, dont la racine bulbeuse est très-âcre lors- 
qu'elle est fraîche , et dont l'odeur est vive et piquante , perd 
en grande partie son âcreté par la dessiccation ; on en recom • 
mande l'usage dans les affections pulmonaires , les cataiThes 
chroniques, etc., On donne cette racine bouillie dans du lait, 
on prépare avec la racine fraîche une pommade employée con« 
tre la teigne , les dartres , etc. 

V Jciiea racemosa y qui jouit de propnétés très différentes. 
Cette plante produit d'abord de légères nausées, suivies d'une 
expectoration facile et abondante , de légers tremblemens ner- 
veux, de vertiges ei, d'un ralentissement marqué du pouls. C'est 
un remède populaire dans les cas de phthisie pour combattre 
la toux et diminuer la fréquence du pouls. ( La suite au pro- ' 
cliain numéro, ) 

a4i. Ststsm du mâtbbia meoicâ itach cHEMiscHKrt Pbincipien^ etc. 
— Système de la matière médicale établie d'après les prin- 
cipes chimiques des médicamens et en tenant compte de 
leurs caractères physiques et leurs rapports thérapeutiques ; 
ouvrage destiné aux médecins et aux chiniistes ; par le doc* 
leur C. H PrArr , Prof, à l'Université de KieL T. I, 180S , 



ei Pharmacie: %. 5S5 

pp. Xn et aSa; T. Il, i8ii,pp. XVIct3i5; T. m, i8i4, 
pp. XIV et 356; T. IV, i8i5,pp. XIV et 446; T. V, 1817^ 
pp. XX et 4 (8 ; P'. Tom. supplémentaire, 18^1, pp, XXII 
et 534 ; U**' T. sapplëmentaire, i8q4> PP« XIV et4ji4* I^cs 2 
derniers tomes portent aassi le titre r 2>êe neuesten Enidéc^ 
kungen in der Chemie derMatena medica.—^Leu découvertes 
Jes plus récentes dans la chimie de la matière médicale. In*8<^« 
Leipzig ; Vogel. 

Cet ouvrage, fait avec beaucoup de soin, contient Tex- 
posé de toutes les découvertes de la chimie moderne , sur- 
tout relativement aux substances médicamenteuses tirées du 
règne organique. 1^'auteur n'indique pas seulement les « ré-* 
snltats obtenus pai^ les chimistes , mais il fait connaître aussi 
la manière de procéder pour répéter les expériences de ces der- 
niers. U a souvent occasion de rectifier ou de simplifier des 
procédés déjà connus, mais souvent il revient sur le même 
objet, dans les différons volumes de son ouvrage qui ont 
para à de lungs intervalles, ce qui n'est pas un petit incon- 
vénient pour ceux qui veulent en profiter, d'autant plus qu'il 
y n.anque une table générale des matières. La tendance de 
l'ouvrage est d'ailleurs purement chimique ; les remarques- thé- 
rapeutiques, déjà clair-semées dans le premier volume, devien- 
nent de plus en plus rares dans les suivans. 11 résulte de là 
qu'il sera plus utile aux pharmaciens et s^px chimistes qù'^u mé- 
decin praticien. (Litt. Annal, derges. Heilkunde; i825.] 

24 2* Hamobuch der spscibllbii HsiLMiTTSLLiHRE. •— Mauuel de 
matière médicale spéciale; par le docteur Ch. Sumdslin. ^ 
vol. in-8®. 4 thlr. 8 gr. Berlin, xSaS; Rûckert. 

La tendance de cet ouvrage est tout-à-fait thérapeutique; 
l'histoire d^sagens thérapeutiques (non pas seulement des mé* 
dicamens), y est «exposée avec beaucoup de détails importan» 
pour la médecine pratique. La classification que l'auteur a 
adoptée /laisse if ne large prîse à la critique ; mais elle a ceci de 
commun avec toutes celles qu'on a proposées jusqu'ici. Son 
principe de division est pris du point de vue thérapeutique , et 
la division elle-même diffère peu ,^ quant à l'essentiel , de plu- 
sieurs autres plus anciennes et déjà connues. Plusieurs remèdes 
sont traités avec une certaine prédilection , et leur histoire est 
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exposée avec de gvahcU détails» qnelqûefois même «vee des d(i-» 
gréssîons qai peuvent paraître déplacées ; cette remarque n'est 
cependant pas applicable à l'article sur les sangsues, qui peut, 
an contraire, paraître ti*op court en proportion. Le premier 
▼olume de l'ouvrage contient l'histoire des remèdes débilitans , 
relâchans , résolutifs et stimulans (eiregend) ; le second » celle 
des remèdes difiFnsibles , irritans , narcotiques et toniques ; les 
évacnans ( émétiques , purgatifs , emménagogues , diurétiques , 
diaphorétiques et diaphorético-diarétiques) , et les épispasti- 
ques (rubéfians, vésicans et caustiques) Sont traités séparé- 
^ ment dans un appendice qui termine le second volume. (Jbid.) 

aip. SrsTiM DU piACTiscHsif AszNiTMiTTSLLiBRB. -— Sjstème de 
pharmacologie pratique; par le docteur L.-F. Hbimarh, Prof, 
à rUniv. de Vienne. Tom. I. In-8 .,p p.XY et 54a. Phar^ 
macologie générale. Vienne, i8q4; Ghelen. 

Cet ouvrage est spécialement composé pour servir à l'in- 
struction des chirurgiens , dont les connaissances scientifiques 
sont trop bornées pour qu'ils puissent profiter des ouvrages or- 
dinaires sur la matière médicale. {Jbid,) 

244* IKoTK sua LA poMBiADK h'Hellmuiid. {MogozinfUrPharmack; 

mai 1825, p. 221. } 

M. H^mund, employé des douanes à Oldendorf, assure 
qu'il guérit les chancres et cancers de la face par le moyeki 
suivant : 

Cinnabre factice demi«-gros. 
Cendre de vieilles semelles^ 

Sang dragon de chaque ^ 4 graint« 

Arsenic blanc demi-scrupule. 

' On fait du tout une poudre , dont on incorpore environ x 
grain et demi dans un gros de l'onguent suivant : 

Baume du Pérou 

Extrait de ciguë ' de chaque un groSi 

Acétate de plomb un scinipule. 

Laudanum • demi-scrupule. 
Onguent de cire une once^ 

Cette préparation s'applique avec de la charpiCi 
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345. Rbclamâtiom au sujet d'un passage de l'ouvrage de m. Sbbres, 
inlîtalé : Anatomie comparée du cerveau (i). Paris , 1 824 ; pat* 
Tisdemann. (ZeiischriftfiXr die Physiologie^ 1826.) 

RÉPOHSE DE M, Serres a M. Tiedemawn. ( Archives générales de 
Médecine^ 9 novembre 1826 , p. 476.) 

On rendra sans doute justice aux motifs qui nous ont em- 
pêché de publier plus tôt la réclamation de -M. Tiedemann. 
Entre autres raisons , il était convenable d'attendre la réponse 
de M. Serres. Yoici la traduction textuelle de la réclamation ; 
nous ferons ensuite connaître , en substance , quelle a été la . 
réponse. 

«( AI. Serres dit dans la préface de son ouvrage : 
<c Telles sont les circonstances favorables au milien des- 
» quelles a été composé cet ouvrage. Les résultats principaux 
» sont déjà connus , par le rapport étendu qu'en fit en 182 1 
» M. lé" baron Cuvier, On se rappelle la sensation que fit ce 
» rapport parmi les anatomiste^. On était accoutumé à voir 
M paraiU*e sur le système nerveux des conjectures plus ou 
)) moins ingénieuses , des hypothèses plus ou moins vraisem- 
» blables , pour expliquer ses différentes modifications dans le 
» règne animal. Un ouvrage qui ne renfermait que des faits , 
^ et qui paraissait satisfaire aux besoins de la science parut 
V nouveau sous plus d^un rapport. 

» Dans le cours des années 1822 et 1^23 divers anatomistes 
M français et étrangers ont publié sur le même sujet des re- 

» cherches provoquées, comme Tobserve M, le baron Cuvier 
» (Analyse des travaux de V Académie rcyale des sciences pen- 

7) dant tannée 1823, p. 64 s par le prix quq l'Académie deê 
M sciences proposa pour 1821 } et qui fut décerné à moa 
3) travail. » ^ 

ft Ici l'auteur, continue M. Tiedemann, ajoute une note qui. 
me concerne, et c'est elle précisément qui m'oblige à lui répon- 
dre par une autre note. Voici les termes de celle dé M. Serres: 



(1) Voyez l'article publié sur l'ouvrage dé M. Serres , Bulletin des 
Sciences médicales , III*. vol., art. 1. . 

C. Tome IX. 20 
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« Cette remarque n'est point applicable an premier travail 
u du célèbre Tiedemann , iotitalé : Anaiomit et formation du 
» cerveau de V embryon delliomme , publiée eu 1B16, et que 
Ji j'ai connue en 1821. La seconde partie que cet illustre 
» anatomiste paraît avoir composée en même temps que l'on- 
» vrage qa'il envoya à l'Institut à l'occasion du concours 
» (même analyse , p. 64}» a été mise en iSaS par son savant 
» traducteur, M. le docteur Jourdan , au niveau des connais - 
»' sauces actuelles, m 

« Quanta la déclaration très-imprudente de M. Serres, par la- 
quelle il cher'cbe à se donner , auprès de ses compatriotes , 
l'air d'être le fondateur d'un nouveau corps de doctrine sur la 
Structure et l'bistoîre de la formation du cerveau de l'homme 
et des animaux, il n'est pas nécessaire de la réfuter en présence 
d'hommes qui sont au fait des progrès de l'anatomie ; d'autant 
moins qu'un juge compétent , M. Meckel , s'est déjà prononcé 
sur l'ouvrage de M. Serres à^n^Xe^ Archives allemandes de Phy- 
siologie ( Deutsches Archiv fur Physiologie) , vol. Yn, p. 34 9 > 

« Voici comment il s'exprime : « Quelque disposé qu'on soit: 
de laisser à chacun ce qui lui appartient, on est pourtant eo 
droit d'appeler l'attention de l'auteur , pour la publication.de 
sou ouvrage entier, sur les travaux des auteurs suivans : J. et 
C-W. Wenzel : Prodromus eines TFerkes uber dase Ghim, Tu- 
bingue 1806. (Prodrome d'un ouvrage sur le cerveau.) — De 
penitiori structura cerebri , Tubingue 1 8 1 Q . — Jleil : Différons 
mémoires sur la structure du cerveau , insérés dans les Archi- 
ves , à compter du huitième volume. — Arsaky : De piscium 
cerebro et medullâ spimdi ; Halle 1 8 1 -j . — Carus : Anatomit 
und Physiologie des Nervensystems ; Leipsic 1814 — DpUinger : 
Beitrage zur Entwicklungsgeschichte des menschlichen Gehims j 
Francfort i8i4- (Mémoires pour servir à l'histoire du cerveau 
de l'homme. ) -—J.- F. Meckel: Fersuch einer Entwicklungs-' 
geschichte des ^ Centraltheile des Nervensystems in den Sauge- 
thieren. (Essai d'une histoire du développement des partie 
centrales du système nerveux dans les mammifères , inséi 
dans les Archives allemandes de physiologie, vol. I, i8i5; 
Tiedemann : Anatomie du cerveau, concernant l'histoire de s 
développement dans le fœtus, avec une exposition comparât 
de sa structure dans les animaui ; traduit en français 
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M. Joardan(i). En consultant ces ouvrages il verra sans grande 
peine que presque tout ce qu'il annonce de faits, de consé* 
qaences et de comparaisons justes était déjà connu avant lui, 
tandis que plusieurs assertions qui lui sont propres , ne sont pas 
tout-à-fait exactes et, se trouvent réfutées déjà d'avance parles ob- 
servations plus conformes à la nalure, faites par ses devanciers, m • 

» C'est d'une manière analogue que se sont prononcés égale- 
ment M. Fodéra , dans une critique de l'ouvrage de M. Serres , 
[Journal universel des sciences médicales ^ t. 39 , p. 97 ) , ainsi 
que plusieurs autres savans. 

» Quant à la note ajoutée , dans laquelle M. Serres corrige 
le jugement émis par le très-célèlsre rapporteur de l'Académie 
des sciences , M. le barqn Cuvier, je me trduve engagé à l'exa- 
miner de plus près. D'abord , pourquoi M. Serres ajouta-t-il 
cette note ? Était-ce par amour de la vérité ? Ce n'était rien 
moins que cela. La seule intention qu'il avait en écrivant cette 
note, qui contient autant de fausses allégations que de lignes, . 
c'était de se donner auprès de ses compatriotes l'apparence de 
l'originalité. Mais mettons à découvert les fausses allégations. 

» D'abord le titre que M. Serres donne à inon ouvrage est faux.; 
celui-ci n'est pas intitulé : Anatomie et formation du cerveau 
de l'embryon de l'homme, mais, comme on peut le lire dans la 
traduction de M. Jourdan : Anatomie du cerveau , contenant 
l'histoire de son développement dans le fœtus, avec une expo- 
sition comparative de sa structure dans les animaux. Cet ou- 
vrage embrasse donc la totalité du sujet que M. Serres voudrait ' 
insinuer avoir traité d'une manière originale; il ajoute de plus la 
remarque qu'il n'a connu l'ouvrage qu'au mois de mars 1821 , 
époque où il l'a reçu des mains de M. le baron Cuvier. ( Voy. 
])ag. 106. ) Nous devons fortement douter de la vérité de cette 
assertion , car il avait déjà paru une analyse raisonnée de mon 
ouvrage dans- ie Journal universel des sciences me'dicales , en 
1817, cahier de septembre , p. 281 ; en outre il a été beaucoup 
mis à profit dans une dissertation sur l'embryologie , publiée à 
Paris, en 1820. 

* ■ '■ ' " " ■■-.■■■■— ■■■.■■■■■ ..M.y»».».! — ^ ■■■ M « ■ _ ■! I ,m 

(1) Il faut encore y ajouter G.-R. Tkevihanus : Recherches sur la 
structure et les fonctions du cerveau , des nerf* et des organes des 
sens dans les différentes classes et familles du règne animal. Unicr- 
suchungeu iiber den Bau und die Gunclionen des Gehinis, etc. \ Brème , 
1824. ln-4. . ' 
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Ensuite M. Serres donne à penser, dans sa note , que la se- 
conde partie de mon ouvrage dans laquelle les differens degrés 
de Torganisatiou du cerveau du fœtus sont comparés avec le 
cerveau des animaux des quatre classes siipérieures ne parat^ 
avoir été composée que plus tard et justement dans le temps où 
je publiais mes Icônes cerebri sim/arum et quohindammammalium 
rariorum , Heidelbergae 1 82 1 , ouvrage que je me décidai , 
comme membre correspondant, depuis 1812 , de F Académie des 
sciences , à lui adresser, ainsi que je l'avais faitàTégard d'autres 
ouvrages. Mais M. Serres va jusqu'à hasarder la conjecture 
( en disant «r àroctasion du concours » ( que j'ai lutté avec lui 
pour obtenir le prix. Ce sont là de vaines présomptions , dé- 
pourvues de tout fondement , et avancées dans l'intention 
d'affecter de l'originalifté. Une auti'e assertion* fausse se 
trouve encore dans la même note^ lorsqae M. Serres dit que 
mon ouvrage a été mis au niveau des connaissances actuelles 
par M. Jourdan ; celui-ci n'a ajouté à la rédaction qu'un discours 
préliminaire. » 

Nous omettons à dessein un passage qui a rapport au con- 
cours auquel M. Serres prétendait dans sa note que M. Tiède- 
manu avait pris part. 

M. Tiedemann continue ainsi : « Une seule vérité se trouve 
dans le passage pria dans la préface, la voici : « On se rappelle la 
sensation que fit ce rapport parmi les anatomistes. » Sans doute 
la sensation qu'il fit parmi les anatomistes instruits de l'Alle- 
magne fut très-grande , et ce rapport a produit en Allemagne 
une impression non moins fâcheuse , et une indignation non 
moins grande que celui qui fut fait sur l'ouvrage connu de M. Flou- 
rens , dont M. Rolando a réclamé Toriginalité , et que la spolia- 
tion commise par Antommarchi sur l'immortel Mascagni n'en 
ont produites en Italie. 

«J'élève encoreune question, etje prie l'Académie dés sciences 
delà bien prendre en considération. Cette Académie, qui depuis 
près de deux siècles répand la lumière sur le monde dans le do- 
maine de la science , pourra-t-elle espérer de soutenir encore 
long-temps s'a dignité bien acquise , si un savoir vaste et profond 
et une critique impartiale sont remplacés dans ses commis- 
sions par rignorance. des progrès des sciences dans les pays 
autres que la France, et par une partialité mesquine et en- 
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viease, qai pèse avec de faux poids les ouvrages de l'esprit 
humain , lequel n'est propre à aucun pays en particulier ? » 

Après un exorde contenant des doléances sur les entraves 
4pie des gens peu inventifs mettent aux progrès des sciences , 
M. Serres dans sa réponse veut prouver, i**. qnil n'avait point 
dénaturé le titre de l'ouvrage de M. Tiedemann , et il le fait 
par une fin de non recevoir, en disant que dans la note qui a 
«1 fort irrité M. Tiedemann il ne s'agit que de la i*^^. partie de 
Touvrage de cet auteur et non de l'oUvrage entier, et qu'alors 
le titre dont il s'est servi est applicable ; i^, M. Serres dans sa 
note dit aussi que M. Jourdan a mis la traduction au niveau des 
connaissances actuelles : le fait est inexact , comme l'observe 
M. Tiedemann , puisque M. Jourdan n'a ajouté qu'un discours 
préliminaire. 

Quant au 2®. cbéf , que M. Tiedemann ait concouru avec 
M. Serres , c'est ici une question d'amour-propre ; le fait est 
que M. Tiedemann n'a pas concouru. 

Laissant ce qu'il j a de personnel entre M. Tiedemann et 
M. Serres, nous arrivons à cette question : L'ouvrage de 
M. Serres est-il un original? Nous avons entendu ce qu'a dit 
M. Meckel, ce qu'a dit M. Tiedemann. M. Serres répond ainsi : 
*i Professeur d'anatomie depuis i4 ans, à l'École centrale des 
hôpitaux , je dois montrer aux élèves que je sais appliquer les 
préceptes que je donne , en rappelant à M. Tiedemann ce que 
c'est qu inventer dans les sciences. 

« Le faits ne sont , dit Bacon , que la vérification des prin— 
» cipes. L'art d'inventer dans les sciences, est l'art d'extraire de 
» l'expérience et de l'observation les principe.^ , et de déduire 
» de ces principes de nouvelles observations et de nouvelles 
» expériences. » 

« Si cela est,,c'est donc à découvrir ces principes généraux que 
doivent s'attacher ceux qui cultivent les sjBÎences : ces principes 
doivent être l'exposition abrégée des faits, pour que- les faits 
n'en soient que la vérification : or , qui a rattaché tous les faits 
du système nerveux aux principes généraux de symétrie et de 
conjugaison ? Etait-il question de ces principes avant mon ou- 
vrage sur les lois de l'ôstéologie, et celui sur i'ànatomié com- 
parée du cerveau? En est-il surtout question dans l'ouvrage de 
M. Tiedemann ? Dira-t-on encore q*ae ces principes ne sont pas 
exacts , aujonrd'liui que leur vérification a été confirmée par 
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des découvertes d'autres anatoinîstes?Car, ajouteenaotvle même 
philosophe , « donnez à ces principes ftponds le temps de »e dé- 
velopper ^ et vous verrez une armée défaits qui se rangeront d eux- 
mêmes en ordre de système j et formeront cette philos(^kte expé- 
rimentale , qui assurera l'empire de la philosophie raiionelie. » Je 
laisse toujours parler Bacon : « C^est , nous apprend-il , en gé* 
ne'ralisani les principes jusqu'à les réduire en un seul y s'il est pos- 
sible , quon arrêtera le cours des systèmes , ei quon viendm, à 
bout de fixer les variations de t observation et de l'expérience qui 
semblent se contredire pour se jouer des philosophes. » 

« Ce précepte s'applique si diractement à la question du cer- 
veau qu'il semble avoir été imaginé pour elle. Or, je le de- 
mande encore, qui est-ce qui a généralisé ces mêmes principes? 
Qui est-ce qui les a rattachés à un principe unique, celui du dé^ 
' veloppement excentrique ? Qui est-ce qui a déduit de ce dévelop- 
pement excentrique nou-seulement la formation du système 
nerveux, mais même l'orgauogénie tout entière ! 

» L'orgauogénie s'était arrêtée , malgré les travaux de détail 
les plus importans : Pourquoi s'était-elle arrêtée ? N'est-ce pas 
parce qne l'hypothèse inverse était reçue comme un axiome de 
la science ? 

» Mais en traitant ce vaste sujet d'après les principes tout nou- 



veaux de l'anatomie transcendante , j'aurais pu me rencontrei^* 
avec M. Tiedemann sur le matériel de sa composition. Or, en — 
core une fois, le lecteur va juger lui-ifnême de l'analogie ou d^ 
la différence des deux ouvrages. 

w Le i^^, volume de mon ouvrage,, qui seul a été livré au 
public , se compose de i o chapitres ; sur ces i o chapitres il y 
en a 8 dont les matières n'ont point été traitées par M. Tiede- 
mann ; ce sont les chapitres I , II de la première partie ; les 
chapili^es I, II, III, IV , V et VI de la seconde ; reste donc 
a chapitres dont les matières sont communes aux i ouvrages; 
ce sont les chapitres III et IV de la première partie. Dans le 
premier de ces deux chapitres , j'expose la formation du cerveau 
et de la moelle épinière , chez les mammifères et l'homme. 
M. Tiedemann l'a décrit chez l'homme uniquement. J' établit 
ensuite les rapports de ces parties dans les trois classes supé- 
rieures, d'après mes principes généraux. M. Tiedemapn con- 
naissait-il ces principes ? Avail-il suivi la formation de ces 
parties chez les oiseaux et les reptiles ? Si donc jo suis arrivé 




"mi 



.i viBt- V ** * 



élanges. ' ,-m ■ 345 

à des résnltlts qui nons sont commuas , je l'ai fait et je n'ai pu 
le faire que par l'application de mes propres recherches. Et ce- 
pendant on peut voir aux pages 84 , 95 , i o i , 1 06 , 119, 1 55 , 
i4o, 160, i65, 168, 17a de mon duvrage , de quelle ma- 
nière j'ai souvent rendu hommage au travail de cet anatomiste. 
Dans le second j'explique Tencéphale des poissons , par sa 
comparaison avec les embryons des trois classes supérieures. Si 
Bfiffiedemann n a pas suivi la formation de cet oi^gane chez les 
-embryons des reptiles, des oiseaux et. des mammifères, l'homme 
excepté , qu'est-il besoin de dire que je n'ai pu suivre ni imiter 
M. Tiedemann? De plus, ce chapitre étant le résumé de mes 
ti^vaux sur rencéphalogénie, j'ai dû nécessairement m' abstenir 
àe toute citation ; il fallait dire ce qui elaît , et non ce qu'on 
Avait pensé ; il fallait marcher avec les faits et non avec les 
suppositions. Si donc je suis arrivé à des résultats déjà entre- 
vus par Arsaky , Carus et Meckel, on peut voir que c'est par 
des principes tout diiférens et par une marche analytique et 
Comparative entièrement fondée sur mes propres observations. » 
( Arch, genér, de médecine , novembre 1826 , p. 476. ) 

M.Serres borne donc ses prétentions à avoir généralisé les faits; 
mais les lois de symétrie , de conjugaison et du développement 
excentrique n'ont-elles jamais été exposées que par lui? La loi de 
symétrie se trouve comprise dans la loi d'analogie ^ue Meckel avait 
voulu établir. Quant à celles du développement excentrique, que 
M Serres parcoure les divers ouvrages cités par M. Meckel et ceux 
d'organogénied'Heusinger, de Rolando et de Heroldt surtout, sur 
le développement des animaux invertébrés dans l'œuf, et il verra 
que le développement du centre à la circonférence n'est pas ili^ 
fait passé en axiome. Peut - être alors M. Serres pourra trouver 
une meilleure preuve de la ruse orgueilleuse des gens peu in- 
ventifs qui arrêtent le progrès dès sciences. Que M. Serres ré- 
ponde donc à l'article de Meckel , qu'il lise tons les auteut^s 
qui ont écrit sur le système nerveux, il verra, comme le dit 
M. Meckel et sans grand' peine , que presque tout ce qu'il an- 
- nonce de faits , de conséquences et de comparaisons justes, 
était déjà connu avant lui , et que plusieurs des opinions qui 
Ini sent propres ne sont pas exactes et se trouvent réfutées 
F d'avancer par les observations plus conformes à la nature faites 
.^ par ses devanciers. 
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Réclamation de M. Tiedemann , réponse de M. Serres 337 

Avis. M. Lioré, éditeur de l'.^Jman<icA midical, rue Neuve de Laiem- 
bourg, n". 6 , étant sur le point de mettre sous presse le vtJume da 
1S27 , a l'honneur de prier MM. les médecins, chirurgiens, ofiîcierft- 
de santé , pharmaciens et généralement tous eeni qui ont intérêt à la 
perfection de l'ouvrage , de lui faire parvenir , le plus tôt possible , ■ 
les rcctiGcations k faire et les annauces et avis qu'on serait dans l'iti' 
tention. d'y insérer. j 

■^ PARIS. —IMPRIMERIE DE FAIN, RUE RACraE, H". 4, • 
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